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ଡକ୍କର ଏ.ପି.ଜେ. କଲାମଙ୍କ ସ୍କୃତିରେ 


ସଫଳତା ଉପଭୋଗ କରିବାପାଇଁ ବ୍ୟକ୍ତିକୁ ଜୀବନରେ କଷ୍ଟର ସମ୍ମୁଖୀନ କରିବା 
ଉଚିତ୍‌ | 

ଯଦି ତୁମେ ସୂର୍ଯ୍ୟପରି ଚମକ ଚାହଁ, ତେବେ ପ୍ରଥମେ ତାଙ୍କ ପରି ଜଵଳନକୁ ସ୍ଵୀକାର 
କର 

ଜଣେ ବ୍ୟକ୍ତିକୁ ପରାସ୍ତ କରିବା ସହଜ | କିନ୍ତୁ ବିଜୟୀ ହେବା ଅତ୍ୟନ୍ତ କଷ୍ଟ | 


ଆମ ମାନଙ୍କ ମଧ୍ୟରେ ସମାନ ବୃଦ୍ଧି ଓ ଜ୍ଞାନ ନାହିଁ । କିନ୍ତୁ ଆମ ସମସ୍ତଙ୍କ ମଧ୍ୟରେ 
ଦକ୍ଷତା ପ୍ରତିପାଦନ ପାଇଁ ସମାନ ସୁଯୋଗ ରହିଛି | 


ଯାହାକୁ ଶୋଇବା ପରେ ଦେଖୁଛ ତାହା ସ୍ଵପ୍ନ ନୁହେଁ । ଯାହା ତୁମକୁ ଶୋଇବାକୁ 
ଦିଏନାହିଁ, ତାହା ସୃପ୍ନ। 


ସ୍ବପ୍ନକୁ ସତ୍ଯରେ ପରିଣତ କରିବାକୁ ହେଲେ, ତୁମର ସ୍ଵପ୍ନ ଦେଖିବା ଉଚିତ । 


ଯଦି ଆମେ ଆମର ଆଜିକୁ ଉତ୍ସର୍ଗ କରିପାରନ୍ତେ, ଆମ ପିଲାମାନଙ୍କ ଭବିଷ୍ୟତ 
ସୁନ୍ଦର ହୋଇ ପାରନ୍ତା | 


ଏ ସମସ୍ତ ଶବ୍ଦର ଉଚ୍ଚାରକ ଓ ଆଚରକ ହେ କାଳଜୟୀ 


ସତପୁରୁଷ ଆପଣଙ୍କୁ ବିନମ୍ର ପ୍ରଣତି ଜଣାଉଛି । 


ରବି ରଥ 
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@ ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛି କିପରି କାର୍ଯ୍ୟକରେ 
୫ ଅସ୍ଵାଭାବିକ ପରିସ୍ଥିତିରେ 

| ଯେ ବେ ଧୂମେଇ ଯାଏ 

@ ଯେବେ ତୀବ୍ରଗତିରେ ଚାଲେ 
@ ଜଳି ଜଳି ଲିଭିଯାଏ 


@ ଗଳଗ୍ରନ୍ତିର ସ୍ବଳ୍ପ କ୍ରିୟତା 

@ ଚିହ୍ନ ଓ ଲକ୍ଷଣାବଜୀ 

@ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ସ୍ଵଜ୍ଚ କ୍ରିୟତା କେଉଁ କାରଣରୁ ହୁଏ ? 
@ ରୋଗ ନିରୂପଣ 

@ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ସ୍ଵଜ୍ନକ୍ରିୟତାର ଚିକିତ୍ସା 

@ ଆପଣଙ୍କ ପ୍ରଶ୍ନ ଓ ଆମ ଉତ୍ତର 


@ ଚିହ୍ନ ଓ ଲକ୍ଷଣାବଳୀ 
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* ଗଳଗ୍ରତ୍ତି ଅତିକ୍ରିୟତା କାହିଁକି ହୁଏ ? 
@ ରୋଗ ନିର୍ଣ୍ଣୟ 

@ ଗନଗ୍ରନ୍ଧି ଅତିକ୍ରିୟତାର ଚିକିସ୍ସା 

@ ମୁଦୁ ଅତିକ୍ରିୟତା 

 ଗ୍ରେଭ୍‌ସ୍‌ ଚକ୍ଷୁରୋଗର ଚିକିତ୍ସା 


* ଆପଣଙ୍କ ପ୍ରାଥମିକ ଚିକିତ୍ସକ 
@ ବିଶେଷଜ୍ଞ ଚିକିତ୍ସକ 

@ ଶଲ୍ୟ ଚିଜିତ୍ସକ 

@ ବିଶେଷଜ୍ଞ 


@ ନିୟମିତ ସ୍ଵାସ୍ଥ୍ୟ ପରୀକ୍ଷା 
* ପୁଷ୍ଟି ଏବଂ ବ୍ୟାୟାମ 
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ଆମ ଗନଳଗ୍ରନ୍ଧି 


ଇଂରାଜୀରେ “ ଆଇରଏଡ୍‌ ଗ୍ଲାଣ୍ଡ” ବା ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି । ପ୍ରଜାପତି ଆକାରର ଏକ ଗ୍ରନ୍ମି । 
ବେକର ସମ୍ମୁଖଭାଗରେ ଥାଏ | ଓଜନରେ ଅତି ବେଶୀରେ ୩୦ ଗ୍ରାମ୍‌ ହେବ ! ସ୍ବାଭାବିକ 
ଥିଲାବେଳେ ଆମ ଶ୍ଵାସନଳୀର ସାମ୍ପାରେ ଏବଂ ସ୍ଵରକର ଠିକ୍‌ ତଳକୁ ଦୂର ଡେଣା ମେଲାଇ 
ପ୍ରଜାପତିଟିଏ ବସିଥିଲା ପରି ଦିଶେ ଏଇ ଗ୍ରଚ୍ଧି । ଗ୍ରନ୍ଧିଟି ଆକାରରେ ଏତେ ଛୋଟ ସିନା, 
ଆମ ସ୍ଵାସ୍ଥ୍ୟ ଉପରେ ଏହାର ପ୍ରଭାବ ଖୁବ୍‌ ଗୁରୁତ୍ଵପୂର୍ଣ । ଦେହର ପ୍ରତ୍ୟେକ ଅଙ୍ଗ ଏପରିକି 
ପ୍ରତି ତନ୍ତୁ କିପରି କାଯ୍ୟ କରିବ ତାହା ଏହି ଛୋଟ ଗ୍ରଚ୍ଧି ପ୍ରଭାବିତ କରିଥାଏ | ମାଂସପେଶୀଠରୁ 
ଆରମ୍ଭ କରି, ଅସ୍ଥି, ଚର୍ମ, ପାଚନ ପ୍ରଣାଳୀ, ମସ୍ତିଷ୍ଟ ହୃତପିଣ୍ଡ ଏବଂ ଅନ୍ୟାନ୍ୟ ସମସ୍ତ ଅଙ୍ଗ 
ଏହାର ପ୍ରଭାବ ସୀମାଭୁକ୍ତ | ଏହି ଗ୍ରନ୍ଧିରୁ କ୍ଷରଣ ହେଉଥିବା ହରମୋନ୍‌ କୋଷ ମଧ୍ଯରେ 
ବିଭିନ୍ନ ପୋଷକ ତତ୍ଵର ଚୟାପଚୟନ କରି ତାହାକୁ ଶକ୍ତିରେ ପରିଣତ କରିବା କାରଣରୁ 
ଗ୍ରନ୍ଧିଟି ଏତେ ପ୍ରଭାବଶାଳୀ ହୋଇଥାଏ | 


ଗଳଗ୍ରଚ୍ଜି କିପରି କାଯ୍ୟ କରେ : 


କାର ଚଳନଶୀଳ ହେବା ପାଇଁ ପେଟ୍ରାଲ କିମ୍ବା ଡିଜେଲ ଭଳି ଇନ୍ଧନ ଆବଶ୍ୟକ 
ହେଲା ପରି ଗଳଗ୍ରନ୍ଧିର ବି କିଛି ଇନ୍ଧନ ଦରକାର ହୁଏ । ଏହାକୁ ଆୟୋଡିନ୍‌ କୁହାଯାଏ । 
ଆୟୋଡିନ୍‌ ଯୁକ୍ତ ଲବଣ, ସମୁଦ୍ରଜାତ ଖାଦ୍ୟ ପଦାର୍ଥ, ପାଉଁରୁଟି ଏବଂ ଦୂଗୁଜାତ ପଦାର୍ଥରୁ 
ଆୟୋଡିନ୍‌ ମିଳିଥାଏ । ଆମେ ଏହିସବୁ ଖାଦ୍ୟ ଖାଇଲେ ତାହା ଖାଦ୍ୟରେ ଯାଇ ରକ୍ତରେ 
ମିଶେ । ଥାଇରଏଡ୍‌ ବା ଗଳଚଗ୍ରନ୍ତି ରକ୍ତରୁ ଆୟୋଡିନକୁ ଛାଣି ନେଇ ଥାଇରକ୍ତିନ୍‌ ନାମକ 
ହରମୋନ୍‌ ତିଆରି କରେ | ଏହାକୁ ଟି -୪୮ ବି କୁହାଯାଏ | କାରଣ ଏଥିରେ ଆୟୋଡିନ୍‌ର 
୪ଟି ଅଣୁ ଥାଏ । ଗଳଚଗ୍ରଚ୍ଛିରୁ ୩ଅଣୁ ବିଶିଷ୍ଟ ଟ୍ରାଇଆୟୋଡୋଥାଇରୋନିନ୍‌ ବା ‘ଟି -୩' 
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ନାମକ ଅନ୍ୟ ଏକ ହରମୋନ୍‌ ବି ପ୍ରସ୍ତୁତ ହୋଇଥାଏ | ( ଚିତ) ତେବେ ଗଳଚ୍ରନ୍ଛିରୁ ମୁଖ୍ୟତଃ 
ଟି - ୪ ହର୍ମୋନ ନିର୍ଗତ ହୁଏ | ପ୍ରକୃତପକ୍ଷେ ' ଟି-୩' କୁ ବ୍ୟବହାର କରୁଥିବା ଅଙ୍ଗ ଯଥା 
- ଯକୃତ, ବୃକକ୍‌ ଏବଂ ମସ୍ତିଷ୍ଠରୁ ଶରୀର ଆବଶ୍ୟକ କରୁଥିବା ଅଧିକାଂଶ ଟି -୩ ପ୍ରସ୍ତୁତ 
ହୋଇଥାଏ । ଏହିସବୁ ଅଙ୍ଗ ଦ୍ଵାରା ଟି - ୪ଗୁ ଗୋଟିଏ ଆୟୋଡିନ୍‌ ଅଣୁ ବାହାର କରାଯାଇ 
ଟି - ୩ ପ୍ରସ୍ତୁତ ହୋଇଥାଏ | 


ଗଳଚଗ୍ରନ୍ଧିରେ ଥାଇରକ୍ତିନ୍‌ ପ୍ରସ୍ତୁତ ହୋଇ ଛୋଟ ଛୋଟ ଫଲିକଲ ମଧ୍ଯରେ ଗଳିତ 
ହୋଇ ରହିଥାଏ | ଶରୀରର ଯେତେବେଳେ ଆବଶ୍ୟକ ହୁଏ, ରକ୍ତ ସ୍ରୋତରେ ଯାଇ କୋଷର 
ଚୟାପଚୟନ ପାଇଁ ଆବଶ୍ୟକ ପରିମାଣର ହର୍‌ମୋନ୍‌ ସେଠାରେ ପହଞ୍ଚିଥାଏ । ଏହା ସିଧା 
ଯାଇ କୋଷର ନ୍ୟଷ୍ଟି ସହିତ ସଂଯୁକ୍ତ ହୁଏ | 
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ଯେଉଁ ରସାୟନିକ ପ୍ରକ୍ରିୟା ଦ୍ଵାରା କୋଷ ପୋଷଣ ତର୍ତଵକୁ ଶକ୍ତିରେ କରାଯାଏ 
ତାହାକୁ ଚୟାପଚଯନ କୁହାଯାଏ । ଗଳଗ୍ରଚ୍ଚିର ହରମୋନ ହିଁ ଚୟାପଟୟନର ମୂଳଦୁଆ 
ପକାଇଥାଏ ¦! ଚୟାପଚୟନ ବେଳେ ଆମେ ଖାଦ୍ୟରେ ଖାଇଥିବା ଶ୍ଵେତସାର, ପୁଷିସାର 
ଏବଂ ସ୍ନେହସାରରୁ ଶକ୍ତି ନିର୍ଗତ ହୁଏ । ଚୟାପଟୟନରୁ ଉତ୍ତାପ ବି ବାହାରେ | ତା'ଛଡା, 
ଅଙ୍ଗାରକାମ୍ଲଜାନ, ଜଳ ଏବଂ କେତେକ ପରିତ୍ଯକ୍ତ ବସ୍ତୁ ବାହାରିଥାଏ । ଆମର 
କୋଷଗୁଡିକ ଶକ୍ତିର ବ୍ୟବହାର କରିବା ଫଳରେ ବିଭିନ୍ନ ତନ୍ତୁ ତଥା ଅଙ୍ଗ ସେମାନଙ୍କ 
| କାଯ୍ୟ ସୁଚାରୁରୁପେ ସଂପାଦନ କରିଥାନ୍ତି । ଚୟାପଚୟନ ଦ୍ଵାରା, ଦେହର ଉତ୍ତାପ, 
ଦେହର ଉଜ୍ଚନ, ଶକ୍ତିର ସ୍ତର, ମାଂସପେଶୀର ବଜ, ମାନସିକ ସ୍ଵାସ୍ଥ୍ୟ, ପ୍ରଜନନ ଶକ୍ତି 
ରତ୍ୟାଦି ପ୍ରଭାବିତ ହୋଇଥାଏ ! 


କାରରେ ପେଟ୍ରୋଲ ଇନ୍ଧନ ରୂପେ ବ୍ୟବହୃତ ହେଲେହେଁ, ଡ଼ାଇଭର ଆକ୍ତିଲରେଟର 
ଉପରେ ଚାପଦେଇ ଗାଡି କେତେ ବେଗରେ ଚାଲିବ ତାହା ନିୟନ୍ତିତ କରିଥାଏ । ଗଳଚ୍ରନ୍ଧି 
ସେହିପରି କେତେ ବେଗରେ ଚାଲିବ ବା କ'ଣ କରିବ ତାହା ନିୟନ୍ତ୍ରିତ ହୋଇଥାଏ | ଏହା 
ମସ୍ତିଷ୍କର ତଳ ସ୍ତରରେ ଥିବା ପୋଷକ ଗ୍ରନ୍ଧିଠାରୁ ଆଦେଶ ପାଇଥାଏ | ଏକ ଚଣା ଆକାରରେ 
ହେଲେ ବି ଏହି ଗ୍ରନ୍ଧିକୁ ଅନେକ “ମାଲି ଗ୍ରଚ୍ଧି ବୋଲି କହନ୍ତି । କାରଣ ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛି ସମେତ 
ଅଧିକାଂଶ ଅନ୍ତଃସ୍ରାବୀ ଗ୍ରଚ୍ଧିକୁ ଏହା ନିୟନ୍ତ୍ରଣ କରିଥାଏ । ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛି କେତେ ପରିମାଣର 
ହର୍‌ମୋନ୍‌ ତିଆରି କରିବ ସେ ବିଷୟରେ ପୋଷକ ଗ୍ରଚ୍ଛିଠାରୁ ଆଦେଶ ଆସେ | ଟିଏସ୍‌ଏଚ୍‌ 
( ଥାଇରଏଡ ଶ୍ବିମୁଲେଟିଂ ହରମୋନ୍‌) ନାମକ ଏକ ହରମୋନ୍‌ ମାଧ୍ୟମରେ ଏହି ସୂଚନା 
ଗଳଗ୍ରଚ୍ଧିକୁ ପହଞ୍ଚିଥାଏ । ଦେହରେ ଆବଶ୍ୟକତା ପୂରଣ ପାଇଁ ରକ୍ତରେ ଟି - ୪ ହରମୋନ୍‌ର 
ସ୍ତର ଅନୁସାରେ ଟିଏସ୍‌ଏଚ୍‌ର ପରିମାଣ ବଢ଼େ ବା କମ୍‌ ହୁଏ । ଅଧିକ ଟିଏସ୍‌ଏଚ୍‌ କ୍ଷରଣ 
ଯୋଗୁଁ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଅଧିକ ଟି - ୪ ହରମୋନ୍‌ କ୍ଷରଣ କରେ । ଏହାର ସ୍ତର ସ୍ଵାଭାବିକ ଅବସ୍ଥାକୁ 
ଆସିବା ପରେ ଟିଏସ୍‌ଏଚ୍‌ ସ୍ଵାଭାବିକ ହୁଏ । ସେହିପରି ଟିଏସ୍‌ଏଚ ସ୍ତର ରକ୍ତରେ କମ୍‌ 
ଥିଲେ ଗଳଚ୍ରଚ୍ନିରୁ କମ୍‌ ପରିମାଣର ହର୍‌ମୋନ୍‌ କ୍ଷରିତ ହୋଇଥାଏ । 


ପେଷକ ଗ୍ରଚ୍ଛିକୁ ସୂଚନା ବିଭିନ୍ନ ଉତ୍ସରୁ ଆସିଥାଏ । ରକ୍ତରେ ପ୍ରବାହିତ ହେଉଥିବା ଟି 
-୪ ପରିମାଣକୁ ପ୍ରତ୍ୟକ୍ଷ ଭାବେ ମାପି ତଦନୁଯାୟୀ ଏହା ପ୍ରତିକ୍ରିୟା ଦେଖାଇପାରେ | ଏହାଛଡା 
ଅଧଶ୍ଭେତକ ( ହାଇପୋଥାଲାମସ) ନାମକ ମସ୍ତିଷ୍ଠର ଅନ୍ୟ ଏକ ଅଂଶରୁ ଆସୁଥିବା ହରମୋନ୍‌ 


¢ 
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ଟିଆରଏଚ୍‌ (ଥାଇରୋଟପିନ୍‌ ରିଲିଜଂ ହରମୋନ୍‌)କୁ ବି ଏହା ପ୍ରତିକ୍ରିୟା ଦେଖାଇଥାଏ | 
ଟିଆର୍‌ ଏଚ୍‌ ପୋଷକ ଗ୍ରନ୍ଧିରେ ଟିଏସ୍‌ଏଚ୍‌ ପ୍ରସ୍ତୁତିକୁ ଉଦ୍ଦୀପିତ କରିଥାଏ | ଏହି ସୂଚନା 
ଜାଲକକୁ ଅଧଶ୍ଢେତକ-ପୋଷକଗ୍ରତ୍ଛି - ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଅକ୍ଷ ( ଆକ୍ତିସ) କୁହାଯାଏ ! 


mo ~~ 


ଅସ୍ଵାଭାବିକ ପରିସ୍ଥିତିରେ 


ଅଧାଶ୍ଚେତକ, ପୋଷକ ଗ୍ରଚନ୍ତି ଏବଂ ଗଳଚଗ୍ରନ୍ତି ମଧ୍ୟରେ ଥିବା ଏହି ସୂଚନାଜାଲକ 
ଖୁବ୍‌ ସମର୍ଥ | ପ୍ରାୟତଃ ଗଳଚଗ୍ରନ୍ଛି ସର୍ବଦା ସଠିକ୍‌ ପରିମାଣର ହରମୋନ୍‌ କ୍ଷରଣ କରିଥାଏ | 
ଫଳରେ ଦେହର ସମସ୍ତ ପ୍ରଣାଳୀ ବା ଅଙ୍ଗ ସୂଚାରୁ ରୂପେ ତାଙ୍କ କାଯ୍ୟ ସମ୍ପାଦକ କରନ୍ତି | 
ଟିଏସ୍‌ଏସ୍‌ ସ୍ତର ପ୍ରୟାତଃ ସ୍ଥିର ଥାଏ । ତଥାପି ରକ୍ତର ଟି - ୪ ସ୍ତରରେ ସାମାନ୍ୟ କମ୍‌ 
ବେଶୀ ହେଲେ ଟିଏସ୍‌ଏଚ ପ୍ରତିକ୍ରିୟା ଦେଖାଏ | 


କେତେଜ ସମୟରେ (ବାହାର ରୋଗ, ବିଭିନ୍ନ ଞଷଧ) ଏହି ସୂଚନା - ଜାଲକକୁ 

ନଷ୍ଟ କରିବାରେ ସକ୍ଷମ ହୋଇପାରେ | ଏଭଳି ଅବସ୍ଥା ଉପୁଜିଲେ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧିରୁ କମ୍‌ ପରିମାଣର 

ଟି - ୪ ହର୍ମୋନ୍‌ ନିର୍ଗତ ହୁଏ | ଫଳରେ ଶରୀରର ବିଭିନ୍ନ କାଯ୍ୟର ବେଗ ହ୍ରାସ ପାଏ | 
୧୦ 
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ଏପରି ଅବସ୍ଥାକୁ ଗଳଚଗ୍ରନ୍ଧି ସ୍ଵଜକ୍ରିୟତା ( ହାଇପୋଥାଇରଏଡିଜମ୍‌) କୃହାଯାଏ | ଅନ୍ୟ କେତେକ 
କ୍ଷେତ୍ରରେ ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛିରୁ ଅତ୍ୟଧିକ ହରମୋନ୍‌ କ୍ଷରିତ ହୁଏ | ଫଳରେ ବିଭିନ୍ନ ଅଙ୍ଗ ଅତ୍ୟଧିକ 
କାଯ୍ୟ କରଚ୍ତି । ଏହି ଅବସ୍ଥାକୁ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଅତିକ୍ରିୟତା ( ହାଇପର୍ଥାଇରଏଡିଜିମ୍‌) କହାଯାଏ | 


(ଏକ ହିସାବ - ସ୍ବାଭାବିକ ଭାବେ ରକ୍ତରେ ଟିଏସ୍‌ଏଚ୍‌ର ପରିମାଣ ଏକ ଲିଟରରେ 
୦.୪୫ ରୁ ୪.୧ ୨ ମିଲିଇକୁଭାଲାଣ୍ଟ ଥାଏ |) 


ଗଳଗ୍ରନ୍ତଛିର ରୋଗ ବିଷୟରେ ଆଲୋଚନା କଲାବେଳେ ଚିକିତ୍ସକ ସାଧାରଣତଃ 
ଦୂଇଟି ପ୍ରଶ୍ନ ପଚାରନ୍ତି । ପ୍ରଥମତଃ ଗ୍ରନ୍ଧିରୁ ଅସ୍ବାଭାବିକ ପରିମାଣର ହର୍‌ମୋନ କ୍ଷରିତ 
ହେଉଛି କି ? ଦ୍ଵିତୀୟରେ, ଗଳଗ୍ରନ୍ମିର ଆକାର କିମ୍ବା ଗଠନରେ କୌଣସି ପରିବର୍ଭନ 
ହୋଇଛି କି ? ଅର୍ଥାତ୍‌ ତହିଁରେ ଆକାର ବୃଦ୍ଧି (ଗଳଗଣ୍ଡ) କିମ୍ବା ଛୋଟ ଗ୍ରଚ୍ଛିକା ଦେଖା 
ଦେଇଛି ଜି ? ଅବଶ୍ୟ ଏହା ମଧ୍ଯରୁ କୌଣସି ଗୋଟିଏ ଲକ୍ଷଣ ଥିଲେ ଅନ୍ୟଟି ଦେଖାଦେବା 
ଅବଷ୍ତୟାମ୍ଭାବୀ ନୁହେଁ । ତଥାପି ଗଳଗ୍ରନ୍ଥିର ଅଧିକାଂଶ ଅସ୍ଵାଭାବିକତାରେ ଉତ୍ତୟ ଲକ୍ଷଣ 
ଦେଖା ଯାଇଥାଏ | ସାରଣୀ - ୧ ଦେଖନୁ) | 


ଯେବେ ଧୀମେଇ ଯାଏ : 


ବେଳେବେଳେ ଦେହର ଆବଶ୍ୟକ ଦାବୀ ଅନୁସାରେ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧିରୁ ହର୍‌ମୋନ୍‌ କ୍ଷରଣ 
ହୋଇପାରେ ନାହିଁ । ଟିଏସଏଚ୍‌ ସ୍ତର ଅଧିକ ହେଲେ ବି ଉପଯୁକ୍ତ ପରିମାଣର ଟି -୪ 
କ୍ଷରଣ ହୁଏ ନାହିଁ । ଫଳରେ ଦେହ ଧୀମେଇ ଯାଏ | ଏଭଳି ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କୁ ଅଣ୍ଡାଲାଗେ, ହାଲିଆ 
ଲାଗେ ଏପରିକି ମାନସିକ ଅବସାଦ ଲାଗେ | କମ୍‌ ଖାଇଲେ ବି ଓଜନ ବଢ଼ିପାରେ | ଅନେକ 
କାରଣରୁ ଏହି ସମସ୍ୟା ଦେଖା ଯାଇଥାଏ | 

ବ୍ୟ୍ତିଙ୍କ ଯଥେଷ୍ଟ ଆୟୋଡିନ୍‌ ମିଳୁନଥିଲେ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଆବଶ୍ୟକ ପରିମାଣର ଥାରରଏଡ 
(ଟି-୪) ହରମୋନ୍‌ ପ୍ରସ୍ତୁତ କରିବାରେ ଅକ୍ଷମ ହୁଏ । ତଥାପି ରକ୍ତରେ ଥାଇରକ୍ତିନ୍‌ ସ୍ତର 
ହାସ ପାଇଲେ ଗ୍ରନ୍ଧି ଅଧିକ ହରମୋନ ପ୍ରସ୍ତୁତ ପାଇଁ ଆପ୍ରାଣ ଚେଷ୍ଟା କରେ | ଏହା ଯୋଗୁଁ 
ଅନେକ ଲକ୍ଷଣ ଏବଂ ଚିହ୍ନ ପ୍ରକାଶ ପାଏ । (ଗଳଚ୍ରତ୍ଛି ସ୍ଵଳ୍ପ ଦ୍ରିୟତାର ଲକ୍ଷଣ ଦ୍ରଷ୍ଟବ୍ୟ) । 
କେତେକ କ୍ଷେତ୍ରରେ ଗଳଗ୍ରନ୍ଛିର ଆକାର ବୃଦ୍ଧିପାଇ ଗଳଗଣ୍ଡରେ ପରିଣତ ହୁଏ । ବେକର 
ସମ୍ମୁଖ ଭାଗରେ ଏହା ଏକ ସ୍ତୁରିତ ବହିଃସରଣ ଭାବେ ଦେଖାଯାଏ । ପୂର୍ବରୁ ଅନେକ 
ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କଠାରେ ଗଳଗଣ୍ଡ ପରିଲକ୍ଷିତ ହେଉଥିଲା କିନ୍ତୁ ଆଜିକାଲି ଅଧିକାଂଶ ଦେଶରେ 


୧୧ 
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ଆୟୋଡିନ ମିଶ୍ରିତ ଖାଦ୍ୟ ଏବଂ ଲୁଣର ବହୁଳ ବ୍ୟବହାର ଯୋଗୁଁ ଗଳଗଣ୍ଡ ଥିବା ବ୍ୟକ୍ତି 
ପ୍ରୟାତଃ ଦେଖିବାକୁ ମିଳୁନାହାନ୍ତି | 


ଅନ୍ୟକେତେକ କ୍ଷେତ୍ରରେ ଗଳଗ୍ରନ୍ତି ଶରୀରର ନିଜସ୍ଵ ରୋଗ ପ୍ରତିରୋଧକ ପ୍ରଣାଳୀ 
ଦ୍ଵାରା ଆକ୍ରମିତ ହୋଇଥାଏ । ସ୍ଵାଭାବିକ କ୍ଷେତ୍ରରେ ରକ୍ତରେ ଥିବା ପ୍ରତିପିଣ୍ଡ ଆମକୁ ବିପଦପୂର୍ଣ୍ଣ 
ଜୀବାଣୁ ଏବଂ ଭୂତାଣୁ ସଂକ୍ରମଣରୁ ରକ୍ଷା କରେ । କିନ୍ତୁ  ହାସୀମାଟୋସ୍‌ ଆାଇର ଏଡାଇଟିସ୍‌ 
ବା ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛି ପ୍ରଦାହରେ ପ୍ରତିପିଣ୍ଡ ଗୁଡିକ ନିଜ ଦେହରେ ଗଳଚଗ୍ରଚ୍ଛିକୁ ଏକ ବାହ୍ୟ 
ଆକ୍ରମଣକାରୀ ଭାବେ ଚିହ୍ନଟ କରେ | ଫଲରେ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ପ୍ରତିରକ୍ଷା ବିହୀନ ଅବସ୍ଥାରେ 
ଯୁଦ୍ଧ କରି ଶେଷରେ ପରାସ୍ତ ହୁଏ | ପ୍ରଦାହିତ ଏବଂ କ୍ଷତିଗ୍ରସ୍ତ ହୁଏ ଗଳଚ୍ରଚ୍ଛି । ହାସୀମୋଟସ୍‌ 
ଥାଇରଏଡାଇଟିସ୍‌ ପରି ରୋଗକୁ ଅଟୋଇମ୍ୟୁନ୍‌ ରୋଗ ଶ୍ରେଣୀଭୁକ୍ତ କରାଯାଏ | ଏହି ପ୍ରଦାହ 
ଯୋଗୁଁ ଗଳଗ୍ରନ୍ତି ସ୍ଵଜପକ୍ରିୟତା ହୋଇଥାଏ | 
ଯେବେ ତୀବ୍ର ଗତିରେ ଚାଲେ : 


ବେଳେବେଳେ ପୋଷକ ଗ୍ରଚ୍ଛି ଟିଏସ୍‌ଏଚ୍‌ ହର୍‌ମୋନ କ୍ଷରଣ ସଂପୂର୍ଣ୍ଣ ବନ୍ଦ କରିଦେଲେ 
ହେଁ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଟି - ୪ ହର୍ମୋନ୍‌ କ୍ଷରଣ କରି ଚାଲୁଥାଏ । ଟିଏସ୍‌ଏଚ୍‌ ପ୍ରସ୍ତୁତି ବନ୍ଦ 
ହେବାଦ୍ଵାରା ଗଳଗନ୍ତିର ହର୍‌ମୋନ୍‌ ଶରୀରରେ ଯଥେଷ୍ଟ ରହିଛି ବୋଲି ସ୍ତଷ୍ଟ ସଂକେତ 
ମିଳିଥାଏ । ତଥାପି ଗଳଗ୍ରଚ୍ଧି ଏହି ସଂକେତକୁ ନଜର ନକରି ଅତ୍ୟଧିକ ପରିମାଣର ହରମୋନ୍‌ 
କ୍ଷରଣ କରିଚାଲେ | ଫଳରେ ଚୟାପଚୟରେ ବେଗ ବୃଦ୍ଧି ପାଏ | ଶରୀର ବିଭିନ୍ନ ପ୍ରଣାଳୀ 
ଏବଂ ତନ୍ତୁରେ ବି ଅତିକ୍ରିୟତା ଦେଖାଯାଏ | ଏହାକୁ ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛି ଅତିକ୍ରିୟତା କୁହାଯାଏ । 

ଆପଣଙ୍କର ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଅତିକ୍ରିୟତା ( ହାଇପର୍ଥାଇରଏଡିଜମ) ଥିଲେ ନାଡିର ଗତି 
ପ୍ରଖର ହେବ । ଆପଣଙ୍କ ଉଦ୍‌ବେଗ ବଢ଼ିପାରେ, ସ୍ବାୟବିକ ଲାଗିପାରେ | ବିବାହିତ ଅନୁଭବ 
ହୋଇପାରେ । ଦେହ ଅଧିକ ଗରମ ଲାଗିବା ସହ ନିଦ୍ରାହୀନତା ଦେଖା ଦେଇପାରେ । 
ଭୋକ ଲାଗୁଥିଲେ ବି ଓଜନ ହ୍ରାସ ହୋଇପାରେ । ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ସ୍ଵନ୍ପ କ୍ରିୟତାରେ ଯେପରି 
ଗଳଗଣ୍ଡ ଦେଖାଯାଏ, ଅତିକ୍ରିୟତା ଯୋଗୁଁ କି ଗଳଗଣ୍ଡ ହୋଇପାରେ | 

ଆମେରିକାରେ ଗଳଚଗ୍ରଚ୍ଛିର ଅତି କ୍ରିୟତାରେ ପ୍ରଧାନ କାରଣ ହେଉଛି ଗ୍ରେଭସ ରୋଗ । 
ଏହିରୋଗ ବି ଏକ ଅଟୋରମ୍ୟୁନ୍‌ ଶ୍ରେଣୀର | ଦେହର ପ୍ରତିପିଣ୍ଡ ଗୁଡିକ ଗଳଗ୍ରଚ୍ଧିକୁ ଆକ୍ରମଣ 
କରିବା ଫଳରେ ଗ୍ରନ୍ଧି ଅତ୍ୟଧିକ ପରିମାଣର ହରମୋନ୍‌ କ୍ଷରଣ କରେ | ଗ୍ରେଭସ୍‌ ରୋଗରେ 
ଗଳଗ୍ରଚ୍ଚିର ଅତ୍ୟଧିକ କ୍ଷରଣ ସମେତ ଆଉ କେତେକ ଚକ୍ଷୁରୋଗ ବି ଦେଖାଯାଏ । ଆଖିଡୋଳା 
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ସ୍ତୀତ ଏବଂ ଲାଲ ଦିଶେ | ଆଖିର ଦୂଇ ପତା ପ୍ରାୟତଃ ଖୋଲା ରହେ | ପ୍ରତ୍ୟେକ ବସ୍ତୁ ଦୁଇ 
ଦୂଇଟା ଦିଶେ | ରୋଗ ଅତ୍ୟଧିକ ହେଲେ ଦୃଷ୍ଟିଶକ୍ତି ବି ହ୍ରାସ ପାଇପାରେ | 

୬୦ ବର୍ଷରୁ ଅଧିକ ବୟସ୍କ ମାନଙ୍କ କ୍ଷେତ୍ରରେ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଅତିକ୍ରିୟତା ବିଷାକ୍ତ ଗ୍ରଚ୍ଥିଳ 
ଗଳଗଣ୍ଡ ଯୋଗୁଁ ହୋଇପାରେ | ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛିର ଆକାର ବୃଦ୍ଧି ପାର ତହିଁରେ ଗ୍ରଚ୍ଛିକା ବାହାରେ | 
ଗ୍ରଚ୍ଛିକା ଗୁଡିକ ବାସ୍ତବରେ ଗଳଗ୍ରନ୍ତିର କୋଷରୁ ପ୍ରସ୍ତୁତ ଏବଂ ଗଳଚ୍ରଚ୍ଛିର ଅଂଶବିଶେଷ । 
ତେବେ ଏଗୁଡିକ ଗ୍ରନ୍ଧିର ବାହାର ପାର୍ଶ୍ବରେ ରହିଥାଏ । ତେଣୁ ଚିକିସସକ ରୋଗୀଙ୍କୁ ପରୀକ୍ଷା 
କଲାବେଳେ ତାହାକୁ ପରିସ୍ପର୍ଶନ ଦ୍ଵାରା ଅନୁଭବ କରିପାରନ୍ତି । ବେଳେବେଳେ ଏହା ଗ୍ରନ୍ଧିର 
ଭିତର ପାର୍ଶ୍ବରେ ଦେଖାଯାଏ । ସେଗୁଡିକ ପରିସ୍ପର୍ଶନ ଦ୍ଵାରା ଅନୁଭବ କରିହୁଏ ନାହିଁ । 
ଗ୍ରନ୍ଧିକା ଗୁଡିକ ସ୍ଵାଧୀନଭାବେ ଥାଇରକ୍ତିନ ହରମୋନ ପ୍ରସ୍ତୁତ କରନ୍ତି । ସେଥିପାଇଁ ପୋଷକ 
ଗ୍ରଚ୍ନିର ଆଦେଶ ବା ପରାମର୍ଶକୁ ସେଗୁଡିକ ଅପେକ୍ଷା କରିନଥାନ୍ତି । 

କେତେକ କ୍ଷେତ୍ରରେ ଏକମାତ୍ର ଗ୍ରନ୍ନିଜା ଯୋଗୁଁ କି ଗଳ ଗଣ୍ଡ ଅତିକ୍ରିୟତା ହୋରପାରେ । 

ସବୁପ୍ରକାର ଗ୍ରନ୍ଛିକା ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛିର ହର୍‌ମୋନ୍‌ ସନ୍ତୁଳନ ନଷ୍ଟ କରନ୍ତି ନାହିଁ । କେତେକ 
ଗ୍ରଚ୍ଛିକା ସୁମ୍ଯ ଏବଂ କେବଳ ପୁଟିକାଭାବେ ପ୍ରକାଶିତ ହୁଏ । ଏହା କଠିନ ହେଲେ ବି 
କୌଣସି କ୍ଷତି କରେ ନାହିଁ । 
ଜଳି ଜଳି ଲିଭିଯାଏ ...... 


ଅନ୍ୟ ଏକ ପ୍ରକାରର ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ରୋଗ ରହିଛି । ଏହାକୁ ଆରୋଗ୍ଯଧମୀ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି 
ପ୍ରଦାହ କୁହାଯାଏ । ଏହି ଅବସ୍ଥାରେ ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛିରୁ ଅଧିକ ପରିମାଣର ହର୍‌ମୋନ୍‌ ପ୍ରସ୍ତୁତ 
ହୋଇନଥାଏ । କିନ୍ତୁ ଏଥିରୁ ଅନେକ ପିମାଣର ହର୍‌ମୋନ୍‌ ଲିକ୍‌ ହୋଇ ରକ୍ତରେ ମିଶୁଥାଏ | 
ଫଳରେ ପ୍ରଥମେ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କଠାରେ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଅତିକ୍ରିୟତାର ଲକ୍ଷଣ ଦେଖାଯାଏ | ଏହି ଅବସ୍ଥାକୁ 
ଥଆାଇରୋଟକଜ୍ଟିକୋସିସ୍‌ ବା ଗଳଗ୍ରନ୍ତି ବିଷାକ୍ତତା କୁହାଯାଇଥାଏ । ତେବେ ଏ” ଅବସ୍ଥାରେ 
କିଛିଦିନ ରହିବାପରେ ଗଳଗ୍ରନ୍ନିର ହର୍‌ମୋନ କମିଯାଏ ଫଳରେ ବ୍ୟକ୍ତି ଗଳଗ୍ରର୍ଧି ସ୍ଵଜପକ୍ରିୟତା 
ଅବସ୍ଥାକୁ ଚାଲିଆସେ । ଏହାର ୬-୮ ମାସ ଭିତରେ ଅଧିକାଂଶ ବ୍ୟକ୍ତି ଆପେ ଆପେ 
ଗଳଗ୍ରନ୍ନିର ସ୍ଵାଭାବିକ ଅବସ୍ଥା ଫେରିପାଆନ୍ତି । କିବୁ ଆକ୍ରାନ୍ତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କ ମଧ୍ଯରୁ ଶତକଡା ପ୍ରାୟ 
୨୫ ଭାଗ ଲୋକଙ୍କର ସ୍ଥାୟୀଭାବେ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ସ୍ଵନ୍ପକ୍ରିୟତା ରହିଯାଏ | 


ଗଳ୍ରନ୍ଛିର ପ୍ରତ୍ୟେକ ପ୍ରକାର ପ୍ରଦାହ ତଥା ଅପକ୍ରିୟା ପାଇଁ ଏହି ନାମ ପଯୁଜ୍ୟ । 
ଅସ୍ବାଭାବିକ ପ୍ରତିପିଣ୍ଡ ଯୋଗୁଁ ହାସୀମାଟୋସ ରୋଗରେ ଗଳଗ୍ରନ୍ମି ପ୍ରଦାହ ହୋଇ ସ୍ବଳପକ୍ରିୟତା 
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ଘଟିଥାଏ । ଅନ୍ୟ କେତେକ ପ୍ରକାର ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ପ୍ରଦାହରେ ହରମୋନ ଲିକ୍‌ ହୋଇ ପରେ 

ଗଳଗ୍ରନ୍ଧିର ସ୍ବଛକ୍ରିୟତା ଘଟାଇଥାଏ । 

ଯଦିଓ ଉଭୟ ନାମ ପରସ୍ପର ସହିତ ସଂପର୍କିତ ଭଳି ବ୍ୟବହାର କରାଯାଏ, ବାସ୍ତବରେ 

ଏହା ଏକ ଏବଂ ଅଭିନ୍ନ ନୂହେଁ । ଉତତୟର ଅର୍ଥରେ ଭିନ୍ନତା ରହିଛି । ଚିକିତ୍ସକମାନେ 
ଗଳଗ୍ରନ୍ତି ବିଷାକ୍ତତା ବା “ ଆଇରୋଟକ୍ତିକୋସିସ” ଶବ୍ଦ ବିଭିନ୍ନ ଅବସ୍ଥାରେ ଅତ୍ଯଧିକ 
ଗନଗ୍ରନ୍ତି ହର୍‌ମୋନ ଥିବା ଅବସ୍ତା ପାଇଁ ବ୍ୟବହାର କରିଥାନ୍ତି । ଯେଉଁ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଅତ୍ୟଧିକ 

ହର୍‌ମୋନ ପ୍ରସ୍ତୁତ କରେ (ଗଳଗ୍ରନ୍ି ଅତିକ୍ରିୟତା) କିମ୍ଭା ଯେଉଁ ଗଳଚ୍ରଚ୍ଛିରୁ ରିକ୍‌ 

| 

[ 


ହୋଇ ଅତ୍ୟଧିକ ହରମୋନ ରକ୍ତରେ ମିଶୁଥାଏ (ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ପ୍ରଦାହ) କିମ୍ବା ଅତ୍ୟଧିକ 
ଥାଇରଏଡ୍‌ ହର୍ମୋନ ଞିଷଧ ଖାଇବା ଅବସ୍ଥା ପାଇଁ ଏହା ବ୍ୟବହୃତ ହୋଇପାରେ | 
ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଅତିକ୍ରିୟତା ଗନଗ୍ରତ୍ମି ବିଷାକ୍ତତାର ଅନ୍ୟତମ କାରଣ ନିଶ୍ଚୟ | କିନ୍ତୁ କେବଳ 
ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛିରୁ ଅତ୍ୟଧିକ ହରମୋନ ପ୍ରସ୍ତୁତି ଅବସ୍ଥାକୁ ହିଁ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଅତିକ୍ରିୟତା ଶ୍ରେଣୀଭୁକ୍ତ 
କରାଯାଇଥାଏ । 
ଗଳଗ୍ରନ୍ଛ ପ୍ରଦାହ ସାଧାରଣତଃ ଅଟୋରମ୍ୟୁନ୍‌ ରୋଗର ଇତିହାସ ଥିବା 
ପରିବାରମାନଙ୍କରେ ଦେଖାଯାଇ ଥାଏ | ପ୍ରଦାହ ଖୁବ ମୂଦୂ ଏବଂ ବ୍ୟଥାହୀନ ହୋଇଥିବାରୁ 
ଏହାକୁ ପ୍ରୟାତଃ ଅଣଦେଖା କରାଯାଇଥାଏ | ସନ୍ତାନ ପ୍ରସବ କରିବା ପରବର୍ତୀ ମାସ ମାନଙ୍କର 
୪- ୯% ମହିଳାଙ୍କଠାରେ ଆରେଗ୍ୟଧମୀ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ପ୍ରଦାହ ଦେଖାଯାଇଥାଏ । ଗଭାବସ୍ଥାରେ 
ବିଭିନ୍ନ ହରମୋନର ପ୍ରଭାବ ଯୋଗୁଁ ରୋଗ ପ୍ରତିରୋଧକ ପ୍ରଣାଳୀ ଆଂଶିକ ଭାବେ ଅବଦମିତ 
ଥାଏ । ପ୍ରସବପରେ ପ୍ରତିରୋଧ କ୍ଷମତା ସକ୍ରିୟ ହୋଇଥାଏ | ଏହି ପରିବର୍ଭନ କାଳରେ ହିଁ 
ଗଳଗ୍ରନ୍ତି ପ୍ରଦାହ ହୋଇଯାଏ । 
ଏହା ଛଡା କେତେକ ଭୂତାଣୁ ଯୋଗୁଁ କି ଗଳଗ୍ରବ୍ଛି ପ୍ରଦାହ ହୋଇପାରେ । 
ଇନ୍‌ଫ୍ଲୁଏନଜାର ଲକ୍ଷଣ ପରି ଜ୍‌ର ହୁଏ । ତା ସହିତ ମାଂସପେଶୀରେ ବ୍ୟଥା ହୁଏ । ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି 
ଫୁଲେ ଏବଂ ବ୍ୟଥା ହୁଏ | 
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ଗଳଗ୍ରନ୍ତି ରୋଗ କାହାକୁ ହୁଏ 


ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ରୋଗ ଚିହ୍ନଟ ହେଉଥିବା ବ୍ୟକ୍ତିମାନଙ୍କଠାରେ କେତେକ ରୋଗ ଆଶଙ୍କା 
କାରକ ଲକ୍ଷଣ ଥାଏ | ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛି ଅତିକ୍ରିୟତା କିମ୍ବା ଗଳଗ୍ରନ୍ଛି ସ୍ଵ୍ପକ୍ରିୟତା ପାଇଁ ପରବର୍ତୀ 
ଅନୁଚ୍ଛେଦମାନଙ୍କରେ ବିଭିନ୍ନ ଆଶଙ୍କାକାରକ ଗୁଡ଼ିକର ବର୍ଣ୍ଣନା କରାଯାଇଛି । 
ସ୍ତ୍ରୀ ଲିଙ୍ଗ - 

ଏଯାବତ୍‌ ଯେତେକ ଅଧ୍ୟୟନ ହୋଇଛି, ପ୍ରତ୍ୟେକ କ୍ଷେତ୍ରରେ ମହିଳା ମାନେ ପୁରୁଷଙ୍କ 
ଅପେକ୍ଷା ଅଧିକ ବିପଦ ସଂକୂଳ ବୋଲି କୁହାଯାଇଛି | ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ସ୍ଵଜ୍ପକ୍ରିୟତା ଏବଂ ଅତିକ୍ରିୟତା 
ଉଭୟରେ ମହିଳାମାନେ ପୁରୁଷଙ୍କ ଅପେକ୍ଷା ୫ ରୁ ୮ଗୁଣ ଅଧିକ ଆକ୍ରାନ୍ତ ହୁଅନି | 
ମହିଳାମାନଙ୍କଠାରେ ଗଳଗ୍ରନ୍ନିର ରୋଗ କାହିଁକି ଅଧିକ ଦେଖାଯାଏ, ସ୍ପଷ୍ଟ ଜଣାଯାଏ ନାହିଁ | 
ତେବେ ଇଷ୍ଟ୍ରୋଜେନ ହର୍‌ମୋନ ( ମହିଳମାନଙ୍କ ହରମୋନ) ସହିତ ଏହାର ସଂପର୍କ ଥିବା 
ଅନୁମାନ କରାଯାଏ । ଇଷ୍ଟ୍ରୋଜେନ ଶ୍ଵେତରକ୍ତ କଣିକାର ବିଟା କୋଷ ଏବଂ ଟି କୋଷ 
( ଯେଉଁଥିରେ ପ୍ରତିପିଣ୍ଡ ପ୍ରସ୍ତୁତ ହୁଏ )କୁ ପ୍ରଭାବିତ କରିଥାଏ । ଏହାଫଳରେ ଅଟୋଇମ୍ୟୁନ୍‌ 
ରୋଗ ସୃଷ୍ଟି ହୋଇଥାଇପାରେ ବୋଲି କୁହାଯାଏ । 
ଅଧିକ ବୟସ : 


ଗଳଗ୍ରନ୍ଛିର ସ୍ଵଳକ୍ରିୟତା ହେବାର ଆଶଙ୍କା ବୟସବୃବି ସହିତ ବଢ଼ି ବଢ଼ି ଚାଲେ । 
ବିଶେଷକରି ମହିଳାମାନଙ୍କ କ୍ଷେତ୍ରରେ ୬୦ ବର୍ଷ ପରେ ଅଧିକ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ( ସକ୍ରିୟତା) 
ହେଉଥିବାର ଲକ୍ଷ୍ଯ କରାଯାଏ । ଯେଉଁ ସବୁ ପ୍ରତିପିଣ୍ଡ ହାସୀମାଟୋସ ରୋଗ ଉପ୍ପନ୍ଧ 
କରାଇଥାଏ ତା'ର ମାତ୍ରା ବି ୬୦ ବର୍ଷ ପରେ ବଢୁଥିବାର ଲକ୍ଷ୍ୟ କରାଯାଏ | 
ଜାତିଧର୍ମ : 

ସାଧାରଣତଃ ଆଫିକ୍ରୀୟମାନଙ୍କୁ ଅଟୋଇମ୍ୟୁନ୍‌ ରୋଗ ଭାବେ ଗ୍ରେଭସ ରୋଗ କିମ୍ବା 
ହାସୀମାଟୋସ୍‌ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ପ୍ରଦାହ ହେଉନଥିବାର ଦେଖାଯାଏ | ଶ୍ନେତକାୟ ମାନଙ୍କୁ ଅପେକ୍ଷାକୃତ 
ଅଧିକ ଅଟୋଇମ୍ୟୁନ୍‌ ରୋଗ ଜନିତ ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛି ରୋଗ ହୋଇନଥାଏ । 
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ପାରିବାରିକ ସ୍ବାସ୍୍ୟ ଇତିହାସ : 

ଗଳଗ୍ରଚ୍ତିର ଅଟୋଇମ୍ୟୁନ୍‌ ରୋଗ ସାଧାରଣତଃ ପରିବାରର ଅନ୍ୟ ସଦସ୍ୟମାନଙ୍କଠାରେ 
ଦେଖାଯାଏ | ବାପା-ମାଙ୍କ ମଧ୍ଯରୁ କେହି ଜଣଙ୍କଠାରେ ଅଟୋଇମ୍ୟୁନ୍‌ ଥାଇରଏଡ୍‌ ରୋଗ 
ଥିଲେ ତାଙ୍କର ପୁଅ-ଝିଅଙ୍କୁ ବି ରୋଗ ହେବାର ଆଶଙ୍କା ଶତକଡା ୫ ୦ଭାଗ ଥାଏ | 
ରୋଗର ଲକ୍ଷଣ ସବୁବେଳେ ସଷ୍ଟ ହେଉନଥିବାରୁ, ଅନେକ କ୍ଷେତ୍ରରେ ପରିବାରର କେହି 
ଜଣଙ୍କଠାରେ ରୋଗ ନିର୍ଣ୍ଣିତ ହେବା ପରେ ଅନ୍ୟମାନେ ନିଜ ନିଜର ଡାକ୍ତରୀ ପରୀକ୍ଷା 
କରିନିଅନ୍ତି । ଫଳରେ ତାଙ୍କଠାରେ ବି ରୋଗ ଥିବାର ଜଣାପଡେ | ତେଣୁ ପରିବାରର 
ପ୍ରଥମ ଧାଡିର ସଂପକୀୟ ( ଏପରିକି ଦ୍ଵିତୀୟ ସଂପକୀୟ)ଙ୍କ ଠାରେ ଯଦି କେବେ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି 
ସଂପକୀୟ ରୋଗ ଚିହ୍ନିତ ହୁଏ, ତୁରନ୍ତ ନିଜର ନିଜର ସ୍ଵାସ୍ଥ୍ୟ ପରୀକ୍ଷା କରାଇ ନେବା ଉଚିତ | 
ଫଳରେ ଅନେକ ଦିନର ସଂଶୟ ଦୂର ହେବା ସହିତ ବହୁଦିନରୁ ଥବା ଭୁଲଧାରଣାର 
ରୋଗ ନିର୍ଣ୍ଣୟରେ ବି ଅବସାନ ହୋଇଥାଏ । 

ମନେରଖନ୍ତୁ ଯଦି ଆପଣଙ୍କର କିମ୍ବା ନିଜର ଖୁବ୍‌ ନିକଟ ସଂପକୀୟଙ୍କର କୌଣସି 
ଗୋଟିଏ ଅଟୋଇମ୍ୟୁନ୍‌ ରୋଗ ନିର୍ଶିତ ହୁଏ, ତେବେ ଅନ୍ୟାନ୍ୟ ଅଟୋରମ୍ୟୁନ୍‌ ରୋଗ 
ଥିବାର ସମ୍ଭାବନା / ଆଶଙ୍କା ବି ରହେ। ତେଣୁ ନିମ୍ନଲିଖିତ ରୋଗ ଅଛି କି ନାହିଁ 
ପରୀକ୍ଷା କରାଇ ନେବା ଆବଶ୍ୟକ । 

@ ଟାଇପ- ୧ ମଧୁମେହ - ଏ ପ୍ରକାର ମଧୁମେହ ଏକ ଅଟୋଇମ୍ୟୁନ୍‌ ରୋଗ । ଏହି 
ରୋଗରେ ଦେହର ରୋଗ ପ୍ରତିରକ୍ଷା ପ୍ରଣାଳୀର ପ୍ରତିପିଣ୍ଡ ଅଗ୍ୟାଶୟର କୋଷକୁ ଆକ୍ରମଣ 
କରି ଏହାକୁ ନଷ୍ଟ କରିଦେବା ଫଳରେ ଇନସୁଲିନ୍‌ କ୍ଷରଣ ବ୍ୟାହତ ହୁଏ | ଯଦି ଆପଣଙ୍କର 
କୌଣସି ପ୍ରକାରର ଅଟୋଇମ୍ୟୁନ୍‌ ଗଳଗ୍ରନ୍ନି ରୋଗ ଥାଏ, ଆପଣଙ୍କ ସନ୍ତାନଙ୍କଠାରେ ଏପ୍ରକାର 
ମଧୁମେହ ଦେଖା ଯିବାର ଅଧିକ ଆଶଙ୍କା ଥଏ । ଅପର ପକ୍ଷରେ ଯେଉଁ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କର 
ହାସୀମାଟୋସ ଗନଳଗ୍ରନ୍ଧି ପ୍ରଦାହ ଥାଏ ତାଙ୍କ ମଧ୍ଯରୁ ଶତକଡା ୧୦ ଭାଗ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କଠାରେ 
ଟାଇପ - ୧ ମଧୁମେହ ଦେଖା ପାଇଥାଏ | 

ଛ ଆଡିସନ୍‌ସ୍‌ ରୋଗ : ଅଧିବୃକକ୍‌ ଗ୍ରନ୍ତିର ଅଟୋଇମ୍ୟୁନ୍‌ ରୋଗକୁ ଆଡିସନସ୍‌ 
ରୋଗ କୁହାଯାଏ | ଏହି ରୋଗରେ ଦେହ ଖୁବ ଦୁର୍ବଳ ଲାଗେ, ଓଜନ କମିଯାଏ, ରକ୍ତଚାପ 
ହ୍ରାସ ପାଏ, ପାକପ୍ରଣାଳୀରେ ଅସ୍ବାଭାବିକତା ଦେଖାଯାଏ ଏବଂ ଚର୍ମ କଳା ପଡିଯାଏ | ଏହି 
ଗ୍ରଚ୍ଧି ପ୍ରତିପିଣ୍ଡ ଦ୍ଵାରା ଆକ୍ରମିତ ହେବା ଫଳରେ ଗୁରୁତ୍ଵପୂର୍ଣ କଟିକୋଷ୍ଟିରଏଡ୍‌ ହରମୋନ 


୧୭ 


Digitized by srujanika@gmail.com 


ହ୍ରାସ ପାଏ । ଏଭଳି ରୋଗ ପରିବାରରେ କାହାରି ଥିଲେ, ସେହି ପରିବାରରେ ଅନ୍ୟମାନଙ୍କୁ 
ଗଳଗ୍ରନ୍ି ରୋଗର ବି ଆଶଙ୍କା ରହିଥାଏ । 

@ ମାରାମୂକ ରକ୍ତହୀନତା : ସାଧାରଣତଃ ବୟସ୍କ ଲୋକମାନଙ୍କଠାରେ 
( ଯେଉଁମାନଙ୍କୁ ପୂର୍ବରୁ ଗ୍ରେଭସ ରୋଗ କିମ୍ବା ହାସିମୋଟୋସ୍‌ ରୋଗ ହୋଇଥାଏ) ଏପ୍ରକାର 
ମାରମ୍ବକ ରକ୍ତହୀନତା ଦେଖା ଦେଇପାରେ | ଲୋହିତ ରକ୍ତ କଣିକା ପ୍ରସ୍ତୁତି ପାଇଁ ଆବଶ୍ୟକ 
ହେଉଥିବା ଜୀବସାର ବି - ୧ ୨( ଅଟୋଇମ୍୍ୟୁନ୍‌ ପ୍ରତିକ୍ରିୟା ଫଳରେ) ଅଭାବ ଯୋଗୁଁ ଏପ୍ରକାର 
ରକ୍ତହୀନତା ସୃଷ୍ଟି ହୁଏ | 

* ଆମବାତାଭ ସନ୍ଧି ପ୍ରଦାହ ( ରିମାଟଏଡ୍‌ ଆଧ୍ଥୀଇଟ୍ିସ) : ଏହି ରୋଗରେ ସନି 
ଏବଂ ପେଶୀ ରଢୁ ପ୍ରଦାହ ହୁଏ । ରୋଗଟି ଅଟୋଇମ୍ୟୁନ ଶ୍ରେଣୀର | ଦେଖାଯାଏ ଯେ, 
ସାଧାରଣ ଲୋକଙ୍କ ମଧ୍ଯରୁ ଶତକଡା ୨ଭାଗ ବ୍ଯକ୍ତିଙ୍କର ଆମବାତାଭ ସନ୍ଧି ପ୍ରଦାହ 
ହେଉଥିବାବେଳେ ସେମାନଙ୍କ ମଧ୍ଯରୁ ପ୍ରାୟ ୮% ଲୋକଙ୍କର ଗଳଗ୍ରନ୍ଛି ରୋଗ ହୁଏ । 
ଥାଇରଏଡ୍‌ ରୋଗ ଚିକସ୍ସା କରାଗଲେ ଆମବାତାଭ ସନ୍ଧି ପ୍ରଦାହର ବି କେତେକ ଲକ୍ଷଣ 
ଦୂର ହୋଇଯାଏ | 

ଵ ଅପରିପକ୍ସ ବୟସରେ ଚୂଟି ପାଚିବା : ୩୦ ବର୍ଷ ପୂର୍ବରୁ ବାଳ ପାଚିବା କିମ୍ବା 
ମୁଣ୍ଡରୁ ସ୍ଥାନିକ ଚନ୍ଦା ହେବା ପରିଲକ୍ଷିତ ହେଲେ ଆପଣଙ୍କର ଅଟୋଇମ୍ୟୁନ୍‌ ଗଳଚ୍ରର୍ଚି 
ରୋଗ ହେବାର ଆଶଙ୍କା ଅଛି ବୋଲି ଧରାଯାଏ । 


ବ ଶ୍ଵେତ ଚର୍ମ ( ଭିଟିଲିଗୋ / ଲ୍ୟୁକୋଡମୀ) : କେତେକ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କର ଚର୍ମ ଧୀରେ 
ଧୀରେ ଧଳା ହୋଇଯାଏ । ଏହାକୁ ଭିଟିଲିଗୋ / ଲ୍ୟୁକୋଡର୍ମା କୁହାଯାଏ । ଏହିସବୁ ଦାଗ 
ବ୍ୟଥାହୀନ ହୋଇଥାଏ । ସାଧାରଣତଃ ହାତ, ପାଦ, ପାପୁଲି, ମୁଖମଣ୍ଡଳ ଓ ଓଠରେ ଏହି 
ଦାଗ ଦେଖାଯାଏ | ସାଧାରଣତଃ ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛି ରୋଗ ଥିବା ପରିବାରମାନଙ୍କର ଶ୍ବେତଚର୍ମ 
ରୋଗ ଦେଖାଯାଏ 
ଆୟୋଡିନର ଅଭାବ କିମ୍ପା ଆଧିକ୍ୟ : 


ଗନଗ୍ରଚ୍ଛି ରୋଗର ପ୍ରଭାବଶାଳୀ କାରକ ହେଉଛି ଖାଦ୍ୟରୁ ସଂଗୃହୀତ ଆୟୋଡିନ୍‌ 
ଖାଦ୍ୟରେ ଆୟୋଡିନ ପରିମାଣ କମିଗଲେ କିମ୍ବା ଅତ୍ଯଧିକ ହେଲେ ଗଳଗ୍ରନ୍ତି ସମସ୍ଯା 
ଉଦ୍ଭବ ହୁଏ | 
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ପ୍ରଥମେ ବେକର ସମ୍ମୁଖଭାଗରେ ସ୍ତ୍ୀତ ଅଂଶ ଗଳଗଣ୍ଡ ଭାବେ ଦେଖାଯାଏ । 
ଆୟୋଡିନ, ଅଭାବ ହେଲେ ଗନଗ୍ରନ୍ଧି ଆବଶ୍ୟକ ପରିମାଣର ହର୍‌ମୋନ୍‌ ପ୍ରସ୍ତୁତ କରିବା 
ପାଇଁ ଅତ୍ୟଧିକ ପରିଶ୍ରମ କରିଥାଏ | ଆୟୋଡିନ ଅଭାବ ଅତି ଗୁରୁତରେ ହେଲେ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି 
ସଵଳ୍ପକ୍ରିୟତା ହୁଏ । ଅନେକ ବିକାଶମୁଖୀ ଦେଶରେ ଏହା ଏକ ଜନସ୍ବାସ୍ଥ୍ୟ ସମସ୍ୟା । ଆୟୋଡିନ 
ଅଭାବରୁ ଶିଶୁମାନଙ୍କର ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ସ୍ଵଜପକ୍ରିୟତା ହେଲେ ସେମାନଙ୍କର ମାନସିକ ଅନଗ୍ରସରତା 
ହେବା ସହିତ ଶାରୀରିକ ବୃଦ୍ଧି ଓ ବିକାଶ ବି ପ୍ରଭାବିତ ହୁଏ । ମାତୃଗର୍ଭରେ ଥାଇ ଆୟୋଡିନର 
ଅତି ଅଭାବ ହେଲେ ଏକପ୍ରକାର ବାମନ ଶିଶୁ ଜନ୍ଧ ହୁଅନ୍ତି । ଏଭଳି ଶିଶୁ ଉଚ୍ଚତାରେ କମ୍‌ 
ହେବା ସହିତ ମାନସିକ ଦୃଷ୍ଟିରୁ ଖୁବ୍‌ ଅନଗ୍ରସର ଥାଅନ୍ତି | ଏହାବ୍ୟତୀତ ଅନେକ କ୍ଷେତ୍ରରେ 
ସେମାନେ ମୁକ ଓ ବଧୀର ତଥା ସ୍ତମ୍ଭଗ୍ରସ୍ତ ( ସପାଷ୍ଟିକ୍‌ୟ ହୋଇଥାନ୍ତି । ତେଣୁ ଆମ ଦେଶ 
ସମେତ ଅନେକ ଦେଶରେ ଜାତୀୟ କାଯ୍ୟକଜ୍ରମ ଭାବେ ଲୁଣକୁ ଆୟୋଡିନଯୁକ୍ତ କରିବା 
ବାଧ୍ୟତାମୂଳକ କରାଯାଇଛି । ଗର୍ଭବତୀ ମହିଳା ତଥା ସର୍ବସାଧାରଣଙ୍କ ଏ ପ୍ରକାର ଲୁଣ 
ଖାଇବା ପାଇଁ ପ୍ରୋତ୍ସାହିତ କରାଯାଉଛି । 


ଗ୍ରଳଗ୍ରନ୍ନିରୋଗତ୍ତ ଶଙ୍କା କାରକାବଳୀ 


ଯଦି ନିମ୍ନଲିଖିତ ଅବସ୍ଥାରୁ କିଛି ଥାଏ, ଆପଣଙ୍କୁ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ରୋଗ ହେବାର ଆଶଙ୍କା 

ଅଧିକ ରହିଛି : 

ଭ ଅଧୁକ ସକ୍ରିୟ କିମ୍ବା ଅପେକ୍ଷାକୃତ ନିଷ୍ଷିୟ ଗଳଗ୍ରଚ୍ମି ଥିବାର ପାରିବାରିକ ଲତିହାସ 
ଥିଲେ - 
ମହିଳା ହୋଇଥିଲେ 
ବୟସ ୬୦ ବର୍ଷ ବା ତଦୁର୍ବ୍ବ ହୋଇଥିଲେ 
ଶ୍ଵେତାଙ୍ଗ ହୋଇଥିଲେ 
କୌଣସି ଅଟୋଇମ୍ୟୁନ୍‌ ରୋଗଥଲେ 
@ ପରିବାରରେ ଅନ୍ୟ କେହି ସଦସ୍ୟଙ୍କର କୌଣସି ଅଟୋଲମ୍ୟୁନ ଅବସ୍ଥା ଥିଲେ 
୫ ଗର୍ଭବତୀ ହୋଇଥିଲେ କିମ୍ବା ଗତ ୬ମାସ ମଧ୍ୟରେ ସନ୍ତାନ ପ୍ରସବ କରିଥିଲେ 
* ଆପଣଙ୍କର ଆୟୋଡିନ୍‌ ଅଭାବ ହେଉଥିଲେ 
* ଧୂମପାନ କରୁଥିଲେ 
@ ଅତ୍ୟଧୂକ ଆୟୋଡିନ୍‌ ଯୁକ୍ତ ଭଷଧ ଖାଉଥିଲେ 
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କେତେକ ଖାଦ୍ୟକୁ ଗୟଟ୍ରୋଜେନ୍‌ ବା ଗଳଗଣ୍ଡକାରକ କୁହାଯାଏ ! କାରଣ ସେଗୁଡିକ 
ଖାଦ୍ୟରେ ଥିବା ଆୟୋଡିନକୁ ଅବଶୋଷିତ ହେବା ପାଇଁ ବାଧା ଦିଏ । ତେବେ ଏ ପ୍ରକାର 
ଖାଦ୍ୟ ଅତି ଅଧିକ ପରିମାଣର ଖାଇଲେ ସମସ୍ୟା ସୃଷ୍ଟି ହୁଏ । ଏସବୁ ଖାଦ୍ୟ ମଧ୍ଯରେ ବାଉଁଶ 
କରଡି ( ଗଢା), ବନ୍ଧାକୋବି, ଫୁଲକୋବି ବ୍ରୋକୋଲି ଇତ୍ୟାଦି ପ୍ରଧାନ | 

ଅପରପକ୍ଷରେ ଯେଉଁମାନଙ୍କର ଗଳଚଗ୍ରନ୍ତି ସମସ୍ୟା ସୃଷ୍ଟି କରିବା ଅବସ୍ଥାରେ ଥାଏ, 
ଅତ୍ୟଧିକ ଆୟୋଡିନ ମିଳିଲେ ସେମାନଙ୍କର ବି ସମସ୍ୟା ସୃଷ୍ଟି ହୁଏ । ଗଳଚ୍ରନ୍ଧି ସୁସ୍ଥ ଥିଲେ, 
ଅଧିକ ଆୟୋଡିନକୁ ତାହା ନିୟନ୍ତ୍ରଣ କରିପାରେ । କିନ୍ତୁ ଯେଉଁ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କର ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି 
ଅତିକ୍ରିୟାଶୀଳ ହୋଇଥାଏ | ଅତ୍ୟଧିକ ଆୟୋଡିନ ମିଳିଲେ ପ୍ରଥମେ ତାଙ୍କ ଗ୍ରଚ୍ତିର ହରମୋନ୍‌ 
ପ୍ରସ୍ତୁତି ଧୀମେଇ ଯାଏ । ତେବେ ପରବତ୍ତୀ ସମୟରେ ଏହା ଅତିରିକ୍ତ ଆୟୋଡିନକୁ ଗ୍ରହଣ 
କରିନେଇ ଅତ୍ୟଧିକ ହର୍‌ମୋନ ପ୍ରସ୍ତୁତ କରିଥାଏ | 


କିନ୍ତୁ ଆପଣଙ୍କର ହାସୀମାଟୋସ୍‌ ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛି ପ୍ରଦାହ ଥିଲେ ଖାଦ୍ୟରେ ଅଧିକ ଆୟୋଡିନ 
ଗ୍ରହଣ କଲେ ରୋଗ ଦୂର ହୋଇଯାଏ ନାହିଁ । ବାସ୍ତବରେ ଏହାର ଠିକ୍‌ ବିପରିତ ପ୍ରଭାବ 
ହୋଇଥାଏ । ଅତିରିକ୍ତ ଆୟୋଡିନ ପ୍ରତି ଗଳଗ୍ରନ୍ଛିର ପ୍ରତିକ୍ରିୟା ହେଉଛି “ ମନ୍ସର ଗତି । 
ଫଳରେ ଗଳଚ୍ରଚ୍ଛିର ସ୍ଵଜ୍ପକ୍ରିୟତା ଅବସ୍ଥା ଅଧିକ ଗୁରୁତର ହୋଇଯାଏ । 

ଜଣେ ପ୍ରାପ୍ତ ବୟସ୍କଙ୍କ ପାଇଁ ଆୟୋଡିନର ଦୈନିକ ଅନୁମୋଦିତ ପରିମାଣ 
(ଆରଡିଏ) ହେଉଛି ୧ ୫ ୦ ମାଇକ୍ରୋଗ୍ରାମ | ଏଥିପାଇଁ ପ୍ରତିଦିନ ଆୟୋଡିନଯୁକ୍ତ ଲବଣର 
ଦୂଇଗ୍ରାମ ଖାଦ୍ୟରେ ଗ୍ରହଣ କରିବା ଆବଶ୍ୟକ | ଗର୍ଭବତୀ ମହିଳା ଏବଂ ସ୍ତନ୍ୟଦାତ୍ରୀ ମା'ମାନେ 
ଦୈନିକ ଖାଦ୍ୟରେ ୨୫୦ ମାଇକ୍ରୋଗ୍ରାମ ଆୟୋଡିନ ଆବଶ୍ଯକ କରନ୍ତି । ତେବେ 
ଅନୁମୋଦିତ ମାତ୍ରା ଅନୁସାରେ ହିଁ ଆୟୋଡିନ ଖାଦ୍ୟରେ ବ୍ୟବହାର କରିବା ଦରକାର । 
ଦୈନିକ ୫ ୦୦ ମାଇକ୍ରୋଗ୍ରାମରୁ ଅଧିକ ଆୟୋଡିନ ଖାଇବା ଗର୍ଭସ୍ଥ ଶିଶୁର ବିକାଶରେ 
ସମସ୍ୟା ସୃଷ୍ଟି କରିପାରେ । 
ଗଭୀବସ୍ମା : 


ଆପଣଙ୍କ ପରିବାରରେ ଯଦି ଅଟୈମ୍ୟୁନ୍‌ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ରୋଗର ଇତିହାସ ଥାଏ । ଗର୍ଭବତୀ 
ଥିବା ଅବସ୍ଥାରେ କିମ୍ବା ସନ୍ତାନ ପ୍ରସବ ପରେ ଆପଣଙ୍କର ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ସମସ୍ୟା ହୋଇପାରେ । 
ଗ୍ରେଭସ ରୋଗ ( ଗଳଚଗ୍ରଚ୍ଛି ଅତିକ୍ରିୟତା) କିମ୍ବା ହାସୀମାଟୋସ ଗଳଚ୍ରନ୍ଧି ପ୍ରବାହ ( ଗଳଚ୍ରନ୍ଧି 
ସ୍ଵଛଚକିୟତା) ସାଧାରଣତଃ ଗଭୀବସ୍ଥାର ପ୍ରଥମ ତିନିମାସ ବେଳେ ଆରମ୍ଭ ହୁଏ । ଏହା 


9୨୦ 


Digitized by srujanika@gmail.com 


ଗର୍ଭସ୍ଥ ଶିଶୁ ପାଇଁ କ୍ଷତି କାରଜ ହୋଇଯାଏ । ପ୍ରସବ ପରବର୍ତୀ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ପ୍ରଦାହ ସାଧାରଣତଃ 
ସନ୍ତାନ ପ୍ରସବର ୬ମାସ ପରେ ଦେଖାଯାଏ । 

ସାଧାରଣତଃ ଚିକିତ୍ସକମାନେ ଗର୍ଭବତୀମାନଙ୍କ ସ୍ଵାସ୍ଥ୍ୟ ପରୀକ୍ଷାବେଳେ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି 
ରୋଗର ପରୀକ୍ଷା କରାଇନଥନ୍ତି । ତେଣୁ ଆପଣଙ୍କ ପରିବାରରେ କୌଣସି ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କର 
ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛି ଦୋଷ / ସମସ୍ୟାର ଇତିହାସ ଥିଲେ ଆପଣ ଗର୍ଭବତୀ ହେବା ପୂର୍ବରୁ କିମ୍ବା 
ଗର୍ଭବତୀ ହୋଇଛନ୍ତି ଜାଣିବା ପରେ ଆପଣଙ୍କ ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛିର ଅବସ୍ଥା ବିଷୟରେ ପରୀକ୍ଷା 
କରାଇ ନେବା ପାଇଁ ଚିକିତ୍ସକଙ୍କୁ ଅନୁରୋଧ କରନ୍ତୁ । ରକ୍ତରେ ଗଳଚ୍ରନ୍ଧି ପ୍ରତିପିଣ୍ଡ ସ୍ତର 
ସ୍ଵାଭାବିକ ଅଛି କି ନାହିଁ ତାହା ପରୀକ୍ଷା କରିନିଅନ୍ତୁ । ଏ ଦିଗରେ କୌଣସି ଅସ୍ଵାଭାବିକତା 
ଥିଲେ ତୁରନ୍ତ ତା'ର ଚିକିସ୍ସା କରାଯିବା ଆବଶ୍ୟକ | 

ଗଭଭୀବସ୍କାର ନିୟମିତ ବା ରୁଟିନ୍‌ ଯତ୍ନ ଓ ସ୍ଵାସ୍ଥ୍ୟ ପରୀକ୍ଷା ମଧ୍ୟରେ ଗଳଗ୍ରନ୍ି ପ୍ରତିପିଣ୍ଡ 
ପରୀକ୍ଷା ଏଯାବତ୍‌ ଅନ୍ତର୍ଭୁକ୍ତ ହୋଇନାହିଁ । ତେବେ କେତେକ ବିଶେଷଜ୍ଞ ମତ ଦିଅନ୍ତି ଯେ, 
ପ୍ରତ୍ୟେକ ଗର୍ଭବତୀ ମହିଳାଙ୍କର ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛି ପ୍ରତିପିଣ୍ଡ ପରୀକ୍ଷା କରାଗଲେ ଅନେକ ଲୁକ୍କାୟିତ 
ଗଳଚଗ୍ରନ୍ତି ସମସ୍ୟା ଧରା ପଡି ପାରନ୍ତା । 
ତେଜନଷ୍ଟ୍ରିୟ ରଶ୍ମିକୁ ଉନ୍ମନ୍ତତା : 

ଶୈଶବ ଅବସ୍ଥାରେ ଅତ୍ୟଧିକ ତେଜନ୍ତ୍ରିୟ ରଶ୍ମିକୁ ଉନ୍ମୁକ୍ତ ରହିଲେ ତଦ୍ଵାରା ଗଳଚ୍ରର୍ି 
କ୍ଷତି ଗ୍ରସ୍ତ ହୋଇଥାଏ | ତେବେ ସାଧାରଣ ଭାବେ ହେଉଥିବା ଏକ୍ସରେ, ସି.ଟି. ସାନ, ଏମ୍‌ 
ଆର୍‌ ଆଇ ଆଦିରୁ ହେଉଥିବା ତେଜସ୍ତ୍ରୟ ଉନ୍ଧମକ୍ତତାରୁ କୌଣସି ପ୍ରକାର କ୍ଷୟକ୍ଷତି ବା ସ୍ଵାସ୍ଥ୍ୟ 
ସମସ୍ୟା ଦେଖା ଦେଇନଥାଏ । 
ଧୂମପାନ : 

ଧୂମପାନ ଯୋଗୁଁ କର୍କଟ ରୋଗ ଏବଂ ହୃଦ୍‌ରୋଗ ହେବାକଥା ସମସ୍ତେ ଜାଣନ୍ତି । 
କିନ୍ତୁ ଅଧ୍ୟୟନରୁ ଜଣା ପଡିଛି ଯେ, ଯେଉଁ ବ୍ୟକ୍ତିମାନଙ୍କଠାରେ ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛି ରୋଗ ହେବା 
ପାଇଁ ଆନୁବଂଶିକ ପ୍ରଭାବ ଥାଏ, ସେମାନେ ଧୂମପାନ କଲେ ଅବିଳନେ ଗ୍ରେଭସ ରୋଗ 
କିମ୍ବା ହାସୀମାଟେସ ରୋଗ ଦେଖାଦିଏ 
ଓିଷଧ ସେବନ : 

କେତେକ ଓଷଧ ସେବନ ଫଳରେ ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛିର ରୋଗ ସୃଷ୍ଟି ହେବାର ସମ୍ଭାବନା 
ସୃଷ୍ଟି ହୁଏ । ସେସବୁ ଞଷଧ ମାନଙ୍କ ମଧ୍ୟରେ ମାନସିକ ଅବସାଦର ଚିକିତ୍ସା ପାଇଁ ବ୍ୟବହୃତ 
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ହେଉଥିବା ଓଷଧ ଲିଥିୟମ, ହୃତ୍ପିଣ୍ଡର ତାଳରକ୍ଷା କରିବା ପାଇଁ ବ୍ୟବହୃତ ଞିଷଧ ଆମିଓ 
ଡାରୋନ୍‌ ଆଦି ପ୍ରଧାନ | 

ପୂୟରୋଧକ ଭାବେ ବ୍ୟବହୃତ (କେବଳ ବାହ୍ୟ ବ୍ୟବହାର ପାଇଁ) ପୋଭିଡନ 
ଆୟୋଡିନ ( ବେଟାଡିନ)ରେ ଅଗୟାଡିନ୍‌ ଥାଏ | 

ଓଶଧ ପ୍ରଣୋଦିତ ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛି ସମସ୍ୟା ପାଇଁ ଆହୁରି ଅନେକ ଓଷଧର ବି ଭୂମିକା 
ରହିଛି । ତନୁଧ୍ଯରେ ଇଣ୍ଟରଫେରନ୍‌ ଏବଂ ଇଷ୍ଟଲ୍ୟୁଜିନ୍‌ ନାମକ ପୁଷ୍ଚିସାର ଅନ୍ୟତମ । ଏଗୁଡିକ 
ଯଥାକ୍ରମେ ଯକୃତ ପ୍ରଦାହ ତଥା ସ୍ଲେରୋସିସ୍‌ ଚିକିତ୍ସା ପାଇଁ ବ୍ୟବହୃତ ହୁଏ । 

ଏହାଛଡା ଆହୁରି ଅନେକ ଓଷଧ ଗଳ୍ଗ୍ରଚ୍ଛିରେ ସମସ୍ୟା ସୃଷ୍ଟି କରିପାରେ । 
ନିୟମିତଭାବେ ଆୟୋତିନଯୁକ୍ତ ଷଧ ବ୍ୟବହାର କରିବା ଫଳରେ ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛି ସ୍ବୃନକିୟତା 
କିମ୍ବା ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଅତିକଜ୍ରିୟତା ହୋଇପାରେ । ତେବେ ଯେଉଁମାନଙ୍କର ଦେହରେ ଅଟୋରମ୍ୟୁନ୍‌ 
ଦୋଷ ଥାଏ ସେମାନଙ୍କ ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛି ସହଜରେ କ୍ଷତିଗ୍ରସ୍ତ ହୋଇଥାଏ । 


ଖାଦ୍ୟରେ ଆୟୋଜିନର ଦୈନିକ 


୧-୮ ବର୍ଷରୁ ଶିଶୁ ୯୦ ମେକାଗ୍ରାମ 
୯-୧୩ ବର୍ଷର ଶିଶୁ ୧୨ ୦ ମେଜାଗ୍ରାମ 
ପ୍ରାପ୍ତ ବୟସ୍କ ଓ ୧୪ ବର୍ଷରୁ ଉଚ୍ଚ ୧୫୦ ମେକାଗ୍ରାମ 
ପ୍ରତ୍ୟେକ ବ୍ୟକ୍ତି 

ଗର୍ଁବତୀ ମହିଳା ୨୫ ୦ ମେଳାଗ୍ରାମ 
ସ୍ତନ୍ୟଦାତ୍ରୀ ମହିଳା ୨୫୦ ମେକାଗ୍ରାମ 


ମନେରଖନ୍ତୁ : 6ମେଜ/ାମ ଓ ମଲଳ/ମ ମଧରେ ଥିବ/ ଫୁଲେଦ ମଧରେ 9ମ 
ନରନ୍ଦିବ/ ଦରଳାର / ଏକ 6 = ¢ ଠ ତ oଲoମ / ଏଜି ମଲମ = € ଠ 0 ୦6ମନ/g/A 
@/ ମାn6e/g/F / 


ca 
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ଗଳଗ୍ରନ୍ନିର ସ୍ଵଳ୍ପକ୍ରିୟତା 
( ହାଇପୋଥାଇରଏଡିଜମ) 


ଶରୀରକୁ ସଠିକ ବେଗରେ କ୍ରିୟାଶୀଳ କରାଏ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧିର ହରମୋନ୍‌ | ରକ୍ତରେ 
ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛି ହରମୋନ୍‌ ସ୍ତର କମିଗଲେ ଦେହର ପ୍ରତ୍ୟେକଟି କୋଷର କାଯ୍ୟ ଧୀମେଇ ଯାଏ | 
ଫଳରେ ଅନେକ ପ୍ରକାର ଲକ୍ଷଣ ପ୍ରକାଶ ପାଏ । ଅବଶତା, ଅବସାଦ, ଓଜନବୃଦ୍ଧି, 
କୋଷ୍ଠବଦ୍ଧତା, ଶୁଷ୍ଠଚର୍ମ ଲକ୍ଷଣ ଇତ୍ଯାଦି । ତେବେ ଏ ସମସ୍ତ ଲକ୍ଷଣ ଅନ୍ଯ କୌଣସି 
ସମସ୍ୟା ଯୋଗୁଁ ହେଉ ଥାଇପାରେ ବୋଲି ଅନେକ ସମୟରେ ଭ୍ରମ ସୃଷ୍ଟି ହୋଇପାରେ । 


— _ —_ 


ବ୍ୟକ୍ତି ହେଉ ବା ଚିକିସ୍ସିକ ଉପରୋକ୍ତ ଲକ୍ଷଣାବଳୀକୁ ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛିର ଅସ୍ଵାଭାବିକତା 
ବୋଲି ମନେ କରୁନଥିବା ହେତୁ ଅନେକ ବ୍ୟକ୍ତି ନୀରବରେ ଅନେକ ଦିନ ଯାଏଁ ଏହାର 
ପ୍ରଭାବକୁ ସହ୍ୟ କରିବା ପାଇଁ ବାଧ୍ଯ ହୋଇଥାନ୍ତି | 


ଗଳଚଗ୍ରନ୍ମି 
ro 
= 


ଅତିକ୍ରିୟତା 
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୩୫ ରୁ ୬୫ ବର୍ଷ ମଧ୍ଯରେ ଥିବା ମହିଳାଙ୍କ ମଧ୍ୟରୁ ଶତକଡା ପ୍ରାୟ ୧୨ ଜଣଙ୍କୁ 
ଗଳଗ୍ରନ୍ଧିର ସ୍ଵଳକ୍ରିୟତା ଥାଏ, ୬୫ ବର୍ଷ ପରେ ଶତକଡା ପ୍ରାୟ ୨୦ଭାଗ ମହିଳା ଏଥିରେ 
ଆକ୍ରାନ୍ତ ହେଉଥିବାର ଦେଖାଯାଏ । ତେବେ ବୟସ୍କ ବ୍ୟଭ୍ରିମାନଙ୍କ ମଧ୍ୟରେ ଏହା ବସ୍ତୁତଃ 
ନିରୂପଣ ହୋଇପାରେ ନାହିଁ । କାରଣ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ସ୍ଵଜକ୍ରିୟତାର ଲକ୍ଷଣ ଗୁଡିକୁ ଅନେକ ବ୍ୟକ୍ତି 
(ଏବଂ କେତେକ ଚିକିତ୍ସକ ମଧ୍ଯ ) ବୃଦ୍ଧାବସ୍ଥାର ସ୍ଵାଭାବିକ ପ୍ରଭାବ ବୋଲି ଧରିନେଇଥାନ୍ତି 


କେବଳ ରକ୍ତ ପରୀକ୍ଷାରୁ ହିଁ ଗଳଗ୍ର୍ିର ସ୍ଵଳ୍କ୍ତିୟତା ସଠିକ୍ଭାବେ ନିର୍ିତ ହୋଇପାରେ । 
ତେଣୁ ଆପଣଙ୍କୁ ୬୦ ବର୍ଷ ବା ତଦୁର୍ବ ହୋଇଥିଲେ ଏବଂ ଗଳଗ୍ରନ୍ି ସମସ୍ୟାର କୌଣସି 
ଲକ୍ଷଣ ଥିଲେ କିମ୍ବା ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ରୋଗର ଶଙ୍କା କାରକ ଥିଲେ ନିଜେ ଚିକିତ୍ସକଙ୍କ ପାଖକୁ 
ଯାଇ ଗଳଗ୍ରନ୍ତିର ମୂଲ୍ୟାୟନ କରାଇନେବା ଆବଶ୍ଯକ । ସାଧାରଣତଃ ନିୟମିତ ଭାବେ 
ଗଳଗ୍ରନ୍ଧିର ମୁଲ୍ୟାୟନ କରାଯାଇନଥାଏ । କେବଳ କୌଣସି ଲକ୍ଷଣ ପ୍ରକାଶ ପାଇଲେ କିମ୍ବା 
ଆପଣଙ୍କ ପାଇଁ କୌଣସି ଶଙ୍କା କାରକ ଥିଲେ ଚିକିତ୍ସକ ଏହାର ପରୀକ୍ଷା କରାଇଥାନ୍ତି | ଦୀର୍ଘ 
ସମୟ ଯାଏଁ ଏହାର ଉପଯୁକ୍ତ ଚିକିତ୍ସା କରାନଗଲେ ଗଳଚଗ୍ରନ୍ତି ସ୍ଵଜପକ୍ରିୟତାର ପରିଣାମ 
ଭୟଙ୍କର ହୋଇଥାଏ । ଏହା ଯୋଗୁଁ ଉ୍ଟ କୋଲେଷ୍ଟରଲ ସ୍ତର, ଉଚ୍ଚରକ୍ତଚାପ ରୁଢ଼ି ଧମନୀ 
ଏବଂ ହୃଦଘାତର ଶଙ୍କାବୃଵି କରିଥାଏ । ଅଧିକ କାଳ ପରେ ୮ ମିକ୍ଡିମା' ପରି ଏକ ଅତି 
ବିପଦଜନକ ପରିସ୍ଥିତି ଉପୁଜିପାରେ । ସେତେବେଳେ ଦେହର ସମସ୍ତ ଅଙ୍ଗ ଅତି ମାତ୍ରାରେ 
ଶୀଥିଳ ହୋଇ ‘ କମା” ବା ଅଚେତନ ଅବସ୍ଥା ସୃଷ୍ି ହୋଇଥାଏ | 


ପ୍ରକାଶ ଥାଉକି ଗଳଚଗ୍ରନ୍ତିର ସ୍ଵଜକ୍ରିୟତା ରୋଗ ଚିହ୍ନଟ ହୋଇଯିବା ପରେ ତା'ର 
ଚିକିତ୍ସା ଖୁବ୍‌ ସହଜରେ କରିହୁଏ | ଟି -୪ର ଏକ ସଂଶେଷିତ ରସାୟନ ( ଲିଭୋ- ଥାରରଜ୍ତିନ୍‌ 
ସୋଡିଅମ୍‌) ଦ୍ଵାରା ଚିକିତ୍ସା କରାଯାଏ । ଉପଯୁକ୍ତ ଚିକି ସ୍ଥା ନିୟମିତ ଏବଂ ସ୍ଵାସ୍ଥ୍ୟ ପରୀକ୍ଷା 
ଦ୍ଵାରା ବ୍ୟକ୍ତ ଲକ୍ଷଣ ମୁକ୍ତ ହୋଇ ସ୍ଵାଭାବିକ ଜୀବନଯାପନ କରିବା ସମ୍ଭବ ହୋଇଥାଏ | 
ଲକ୍ଷଣ ଓ ଚିହ୍ନ : 

ଗଳଚ୍ରନ୍ଧି ସ୍ବଛପକ୍ରିୟତାର ଲକ୍ଷଣରେ ଭିନ୍ନତା ପରିଲକ୍ଷିତ ହୋଇଥାଏ । ଦୂଇ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କର 
ଏହା ରୋଗ ଥିଲେ ହେଁ ଲକ୍ଷଣ ସଂପୂର୍ଣ୍ଣ ଭିନ୍ନ ହୋଇପାରେ | ଜଣଙ୍କ ଦେହରେ ଅଛ କେତେ 
ମାସ ମଧ୍ୟରେ ଖୁବ୍‌ ଶୀଘ୍ର ଲକ୍ଷଣ ପ୍ରକାଶ ପାଇପାରେ | ଅନ୍ୟ ଜଣକଠାରେ ଲକ୍ଷଣ ପ୍ରକାଶ 
ପାଇବା ପାଇଁ ବର୍ଷ ବର୍ଷ ଲାଗିଯାଏ । ଫଳରେ ଏହାକୁ ଚିହ୍ନଟ କରିବା କଷ୍ଟକର ହୁଏ | 
ତା” ଛଡା କେତେକ କ୍ଷେତ୍ରରେ ମୂଦୂ ସ୍ଵଳପକ୍ରିୟତା କିଛି ମାସ ପରେ ଭୀଷଣ ଆକାର ଧାରଣ 
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କରୁଥିବାବେଳେ ଅନ୍ୟ କେତେକ କ୍ଷେତ୍ରରେ ଏହା ବହୁକାଳ ଯାଏଁ ତୀବ୍ରତର ହୋଇନଥାଏ । 
ସାଧାରଣତଃ ବୟସ୍କ ବ୍ୟକ୍ତମାନଙ୍କଠାରେ ଏଭଳି ଘଟିଥାଏ | 

ନିମ୍ନରେ ଗଳଚ୍ରଚ୍ଚି ସ୍ଵଜ୍ପକ୍ରିୟତାର ଲକ୍ଷଣାବଳୀ ଏବଂ ବୟସ୍କ ବ୍ଯକ୍ତିମାନଙ୍କଠାରେ 
ଦେଖାଯାଉଥିବା ଲକ୍ଷଣାଦିର ବର୍ଶ୍ଣନ ଦିଆଯାଇଛି । 
ଗଳଗ୍ରନ୍ମି ସ୍ଵଳ୍ପକ୍ରିୟତାର ଲକ୍ଷଣ ଓ ଚିହ୍ନ : 

ନିମ୍ନଲିଖିତ କୌଣସି ଲକ୍ଷଣ କିମ୍ବା ସଂକେତ ଆପଣ ଦେଖିଲେ, ତୁରନ୍ତ ଚିକିତ୍ସକଙ୍କ 
ସହ ପରାମର୍ଶ କରି ଗଳଗ୍ରନ୍ଧିର ମୂଲ୍ୟାୟନ କରନ୍ତୁ । 

ବ କ୍ଲାନ୍ତି / ଶ୍ରାନ୍ତି : ଗଳଗ୍ରଚ୍ଚିର ହର୍‌ମୋନ ସ୍ତର କମିଲେ ଆପଣଙ୍କ ଶକ୍ତିର ସ୍ତର ବି 
କମିଯାଏ । ଫଳରେ ଗଳଚଗ୍ରନ୍ତିର ସ୍ଵଜକ୍ରିୟତା ଯୋଗୁଁ ଦେହରେ ଅତ୍ଯଧିକ ଶ୍ରାନ୍ତି ଅନୁଭୂତ 
ହୁଏ | କେତେକ ଲୋକ ରାତିସାରା ଶୋଇଥିଲେ ବି ଦିନବେଳେ କେବଳ ଖଟରେ ପଡି 
ରହିବାକୁ ଇଚ୍ଛା କରନ୍ତି 

@ ଥଣ୍ଡା ଅନୁଭବ କରିବା : ଦେହର କୋଷ ଗୁଡିକ ଧୀମେଇ ଯିବାରୁ ଆପଣ କମ୍‌ 
ଶକ୍ତି ଆବଶ୍ୟକ କରନ୍ତି | ଦେହବି କମ୍‌ ଉତ୍ତାପ ପ୍ରସ୍ତୁତ କରେ | ଅନ୍ୟମାନଙ୍କୁ ଆରାମଦାୟକ 
ହେଉଥିବା ଉତ୍ତାପ ଆପଣଙ୍କୁ ଥଣ୍ଡା ଲାଗିପାରେ । ଶୀତ ଦିନ ଆପଣଙ୍କ ପାଇଁ ଅସହ୍ଯ 
ହୋଇଥାଏ । ଅନ୍ୟମାନଙ୍କ ଅପେକ୍ଷା ଆପଣଙ୍କୁ ଅଧିକ ଗରମ ପୋଷାକ ଆବଶ୍ୟକ ହେଉଥିବା 
ଲକ୍ଷ୍ୟ କରାଯାଏ | 

ବ କ୍ଷୁଧାହାନୀ : ଶକ୍ତିର ଆବଶ୍ୟକତା କମିଯିବାରୁ ଆପଣଙ୍କ ଦେହର ଅପେକ୍ଷାକୃତ 
କମ୍‌ କ୍ୟାଲୋରୀ ଆବଶ୍ୟକ ହୁଏ | ତେଣୁ କ୍ଷୁଧା ହ୍ରାସ ପାଏ | 

ଭ ଓଜନବୁଦ୍ଧି : ଗଳଗ୍ରତ୍ଧି ସ୍ଵଜପକ୍ରିୟତା ଯୋଗୁଁ ପ୍ରାୟତଃ ଓଜନ ବୃଦ୍ଧି ପାଇଥାଏ | କ୍ଷୁଧା 
ହାସ ପାଇଥିଲେ ହେଁ ଆପଣ ଯେତିକି ଖାଦ୍ୟ ଖାଆନ୍ତି, ତହିଁରୁ ଉତ୍ପନ୍ନ ହେଉଥିବା କ୍ୟାଲୋରୀ 
ସଂପୂର୍ଣ୍ଣ ଭାବେ ଚୟାପଚୟନ ହୁଏ ନାହିଁ । ତେଣୁ ଚର୍ବିଭାବେ ଅଧିକ କ୍ୟାଲୋରୀ ଗଳିତ 
ହୋଇଯାଏ | ଓଜନ ବଢ଼େ | ତା' ଛଡା ଜଳ ଅବଧାରଣ ଯୋଗୁଁ ବି ଓଜନ ବଢ଼େ | ଅବଶ୍ୟ 
ଏହା ଯୋଗୁଁ ଓଜନରେ କିଛି କିଲେ । ବୃଦି ହେଲେ ବି ମେଦାଳତା ହୁଏ ନାହିଁ| 

ଵ ମନ୍ମର ନାଡି : ଗଳଗ୍ରନ୍ଧିର ସ୍ଵଜ୍କରିୟତା ଯୋଗୁଁ ହୃତପିଣ୍ଡର ଗତି ମନ୍ତର ହୁଏ । 
ନିଜର ନାଡି (ପଲସ) ଦେଖିଲେ ଏହା ଜାଣିହୁଏ । ସ୍ବାଭାବିକ ଭାବେ ନାଡିର ଗତି ପ୍ରତି 
ମିନିଟକୁ ୭ ୦-୮ ୦ ଥର ହେଉଥିଲେ ହେ, ଗ୍ରଚ୍ଛିର ସ୍ବଛ୍ପକ୍ରିୟତା ଥିଲେ ଏହା ମନ୍ଛର ହୋଇ 
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ମିନିଟ ପିଛା ୬ ୦ ଯାଏଁ କମି ଯାଇପାରେ | ଏହି ଅବସ୍ଥାକୁ ମନର ହୃତସ୍ଥନ୍ଦନ ବା ବ୍ରାଡିକାଡିଆ 
କୁହାଯାଏ | 

ବ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧିର ଆକାର ବୃଦ୍ଧି : ହାସିମୋଟୋସ ଗଳଚଗ୍ରନ୍ଧି ପ୍ରଦାହ କିମ୍ବା ଆୟୋଡିନ 
ଅଭାବ ଯେ ଗୁଁ ଗ୍ରନ୍ଧିର ସ୍ବଛପକ୍ରିୟତା ହୋଇଥିଲେ ଗଳଗଣ୍ଡ ସୃଷ୍ଟି ହୋଇପାରେ ! (ଗଳଗଣ୍ଡ = 
ଗଳଚଗ୍ରନ୍ନିର ସ୍ତୀତ ଅବସ୍ଥା) 

@ ମାନସିକ ଅବସାଦ : ଗଳଚଗ୍ରଚ୍ଛିର ସ୍ବ୍ପକ୍ରିୟତା ଏବଂ ମାନସିକ ଅବସାଦ ଉତ୍ୟ 
ସମସ୍ୟାରେ କେତେକ ସାଧାରଣ ଲକ୍ଷଣ ଦେଖାଯାଏ | ଶ୍ରାନ୍ତି, କ୍ଷୁଧାହାନୀ, ଓଜନବୃଦି ଅନେକ 
କ୍ଷେତ୍ରରେ ମାନସିକ ଅବସାଦ ଥିଲେ ଦେଖାଯାଏ । ଅପରପକ୍ଷରେ ଗନଗ୍ରନ୍ତି ସ୍ଵହକ୍ରିୟତା 
ଥିବା ବ୍ୟକ୍ତି ଅନେକ ସମୟରେ ମନଦୁଃଖରେ ରହନ୍ତି | ତାହାକୁ ଅନେକ କ୍ଷେତ୍ରରେ ମାନସିକ 
ଅବସାଦ ବୋଲି ଭ୍ରମ ହୋଇଥାଏ | କେତେକ କ୍ଷେତ୍ରରେ ଗଳଚଗ୍ରନ୍ଧି ସ୍ଵ୍ପକ୍ରିୟତା ଥିବା ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କୁ 
ଚିକିର୍ସିକ ପ୍ରତି-ଅବସାଦ ଞଷଧ ମାଧ୍ଯମରେ ଚିକିତ୍ସା କରିଥାଆନ୍ତି । ଏକ ଅଧ୍ୟୟନରୁ ଜଣାପଡିଛି 
ଯେ ମାନସିକ ଅବସାଦଗ୍ରସ୍ତ ଭାବେ ରୋଗ ନିର୍ଣ୍ଠିତ ହୋଇଥିବା ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କ ମଧ୍ୟରୁ ଶତକଡା 
୨ ୦ ଭାଗ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କଠାରେ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ସ୍ଵଜପକ୍ରିୟତା ଥାଏ | ତେବେ ସୃସ୍ଥ ଲାଗୁଥିବା ଜନସଂଖ୍ୟାରେ 
ତୁଳନା କରି ଦେଖାଯାଇଛି ଯେ, ଶତକଡା ୫ - ୧୦ ଭାଗ ଲୋକଙ୍କଠାରେ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି 
ସ୍ବଜକ୍ରିୟତା ବିଦ୍ୟମାନ ଥାଏ । 

ବ ଶୁଷ୍ଚର୍ମ ଏବଂ ଭଙ୍ଗୁର ନଖ : ଆପଣଙ୍କ ସ୍ବେଦଗ୍ରନ୍ଛି ଚର୍ମକୁ ପ୍ରାକୃତିକ ଭାବେ 
ଜଳୀୟଅଂଶ ଯୋଗାଏ | ଯେତେବେଳେ ଦେହରୁ କମ୍‌ ଉତ୍ତାପ ବାହାରେ, ଆପଣଙ୍କ ଦେହରୁ 
ଝାଳ ବି କମ୍‌ ବାହାରେ | ତେଣୁ ଚମ ଶୁଖିଲା ହୁଏ । ଆପଣଙ୍କ ଗଳଗ୍ରନ୍ମି ସ୍ଵ୍ପକ୍ରିୟତା ଥିଲେ 
ଚର୍ମ ଶୁଖିଲା ହେବା ସହିତ ଶୁକ୍ଳ ବା କାଡ଼ି ଛାଡିଲା ପରି ଦିଶେ । କହୁଣୀ ଏବଂ ଆଣ୍ଡ ଉପର 
ଚର୍ମରେ ଫାଟ ସୃଷ୍ଟି ହୋଇପାରେ | ନଖଗୁଡିକରେ ଭଙ୍ଗୁରତା ଦେଖା ଦେଇପାରେ । 

@ କେଶ ଉପୁଡିବା : ମଥାରେ ବା ବେହରେ ଠାଏ ଠାଏ କେଶ ଝଡି ଚନ୍ଦା 
ହୋଇଯିବାର ଲକ୍ଷ୍ୟ କରାଯାଇପାରେ । 


ବ କୋଷ୍ଠବଦ୍ଧତା : ପାଚନ ପ୍ରଣାଳୀର ଚୟାପଚୟନ ହାର ହ୍ରାସ ପାଇବା ଯେଗୁଁ 
କୋଷ୍ଠକାଠିନ୍ୟ ଲକ୍ଷଣ ଦେଖା ଦେଇପାରେ । କଠିନ ଓ ଶୁଷ୍ଣ ମଳ ବାହାର ! ମଳତ୍ୟାଗ 
ପୂର୍ବରୁ ପେଟ କାଟେ । ମଳତ୍ୟାଗ ହୋଇଗଲେ ଆରାମ ଲାଗେ । 


ବ ବ୍ୟଥା : ଅନେକ ବ୍ୟକ୍ତି ବିଭିନ୍ନ ସନି ଓ ମାଂସପେଶୀର ବ୍ୟଥା ଅନୁଭବ କରିପାରନ୍ତି | 


୨୬ 
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ଭ ମାସିକ ରତୁଚକ୍ରରେ ପରିବର୍ଭନ : କମ୍‌ ବୟସର ଯୁବତୀଙ୍କର ରତୁଚକ୍ର 
ଅପେକ୍ଷାକୃତ କମ୍‌ ଦିନରେ ହୁଏ । କିନ୍ତୁ ଅଧିକ ସ୍ରାବ ହୋଇଥାଏ । କେତେକ କ୍ଷେତ୍ରରେ 
ଡିମ୍ବୋଦୟ ପ୍ରକ୍ରିୟାରେ ବି ପରିବର୍ଭନ ହେଉଥିବା ଯୋଗୁଁ ଗର୍ଭାଧାନ କ୍ରିୟା ସମ୍ଭବ ହୁଏନାହିଁ | 

@ ର†୍ତରେ ଉଚ୍ଚ ଜଢୋଲେଷ୍ଷେରଲ ସ୍ତର : ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛି ସ୍ଵଜ କ୍ରିୟତା ଥିଲେ ରକ୍ତରେ 
କୋଲେଷ୍ଟରଲ ବୃଦ୍ଧି ପାଏ । ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛି ହରମୋନ କମିଯିବା ଫଳରେ ଯକ୍ୃତରେ କମ୍‌ 
ଏଲଡିଏଲ ଗ୍ରାହୀ ସୃଷ୍ଟି ହୁଏ । ଏଲଡିଏଲ ଗ୍ରାହୀ ଗୁଡିକ ରକ୍ତରୁ ଏଲଡିଏଲକୁ ବାହାରକୁ 
ଟାଣି ନେଇଯାଆନ୍ତି । 


୮ ଚଗଳଗ୍ରଚ୍ଧି ସ୍ବଚ୍ପକ୍ତିୟାତାର ଲକ୍ଷଣ ଓ ଚିହ୍ଧି ସ୍ବଳ୍ଳକ୍ତିୟାତାର ଲକ୍ଷଣ ଓ ଚିହ୍ୁୁ 


ଛ ନିରବଛିନ୍ନ ଶ୍ରାନ୍ତି * ଥଣ୍ଡା ସହିନପାରିବା 

 ଷୁଧାହାନୀ ¢ ଓଜନ ବୃଦ୍ଧି 

@ ନାଡିର ବେଗହାନୀ ବ ଗଳଗ୍ରନ୍ଛିର ଆଜାରବୃଦି 

ଛ ମାନସିକ ଅବସାଦ ଭ ଶୁଷ୍ଠଚର୍ମ 

 ଭଂଗୁର ନଖ @* କେଶ ଉପୁଡିବା 

ଭ କୋଷ୍ଠ କାଠିନ୍ୟ ସନି ବ୍ୟଥା 

ବ ମାସିକ ରତୁସ୍ରାବ ଅଧିକ ହେବା ବ ଜୋନଲେଷ୍ଟରଲ ସ୍ତରବୃବଧି 

ବୟସ୍କ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କଠାରେ ଅଧିକ ଦେଖାଯାଏ 

ଭ ଉଚ୍ଚ କୋଲେଷ୍ଟରଲ ସ୍ତର @ ହୃଦ୍‌ ଅକ୍ଷମତା 

୫ କୋଷ୍କାଠିନ୍ୟ ଜିତ୍ଭା ତରଳଝାଡା ସନି ବ୍ୟଥା ଜିମ୍ଭା 
ମାଂସପେଶୀୟ ବେଦନା 

ବ ମାନସିକ ଅବସାଦ ବ ବୁଦ୍ଧି ଭ୍ରଂଶ 

@ ଚାଲିଲା ବେଳେ ଅସ୍ଥିରତା 


| ro one 


ବୟସ୍କ ବ୍ୟ୍ତିଙ୍କଠାରେ ଗଳଚଗ୍ରନ୍ମି ସ୍ଵନ୍ପକ୍ରିୟତାର ଲକ୍ଷଣ ଓ ଚିହ୍ନ : 


୬୦ ବର୍ଷରୁ ଉର୍ଶ୍ବ ବୟସର ବ୍ୟକ୍ତିମାନଙ୍କ ମଧ୍ୟରେ କେତେକଙ୍କଠାରେ କମ୍‌ ବୟସର 
ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କଠାରେ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ସ୍ଵଜପକ୍ରିୟତାର ଯେଉଁସବୁ ଲକ୍ଷଣ ପ୍ରକାଶ ପାଏ, ଠିକ୍‌ ସେହିପରି 
ପ୍ରକାଶ ପାଇଥାଏ | କିନ୍ତୁ ଆଉ କେତେକଙ୍କଠାରେ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ସ୍ଵଛକ୍ରିୟତାର ଲକ୍ଷଣ ପ୍ରାୟତଃ 
ପ୍ରକାଶ ପାଇ ନଥାଏ | ତେଣୁ ସେମାନଙ୍କଠାରେ ରୋଗ ନିର୍ଶୟ କରିବା ଅପେକ୍ଷାକୃତ କଷ୍ଟକର 
ହୋଇଥାଏ । ତେବେ ନିମୁଲିଖିତ କେତେକ ଲକ୍ଷଣ ବୟସ୍କ ଲୋକଙ୍କଠାରେ ଲକ୍ଷଣଭାବେ 
ପ୍ରକାଶ ପାଇପାରେ | 


୨୭ 
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ଵ ବିନା କାରଣରେ ରକ୍ତରେ କୋଲେଷ୍ଟେରଲ ସ୍ତର ବୃଦ୍ଧି : ବେଳେବେଳେ 
ଗଳଗ୍ରଚ୍ଧି ସ୍ଵନକ୍ରିୟତାର ଏକମାତ୍ର ଚିହ୍ନଭାବେ ଉଚ୍ଚ କୋଲେଷ୍ଟେରଲ ସ୍ତର ଦେଖା ଦେଇପାରେ | 
ତେଣୁ ବୟସ୍କ ବ୍ୟକ୍ତିମାନଙ୍କ କୋଲେଷ୍ଟରଲ ବୃଦ୍ଧି ହଲେ ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛିର ମୂଲ୍ୟାୟନ କରିନେବା 
ଜରୁରୀ । 

ବ ହୃତ୍‌ - ଅକ୍ଷମତା : ରକ୍ତର ପରିମାଣ ହାସ ପାଇବା, ଦୁର୍ବଳ ହୃତପିଣ୍ଡ ପେଶୀ 
ସଂକୂଚନ ଏବଂ ହୃତପିଣ୍ଡ ସ୍ତନ୍ଦନ ହାର ହ୍ରାସ ପାଇବା ଆଦି ଗଳଚଗ୍ରତ୍ତି ସ୍ଵଛକ୍ରିୟତା ଯୋଗୁଁ 
ହୋଇଥାଏ | ଏ ସମସ୍ତ ଲକ୍ଷଣ ପରିଶେଷରେ ହୃତ୍‌ ଅକ୍ଷମତା ଘଟାଇଥାଏ । ଏହା ଫଳରେ 
ସମଗ୍ର ଶରୀରର ଅଂଗ ପ୍ରତ୍ୟଙ୍ଗକୁ ସଂଚାଳିତ ରକ୍ତର ପରିମାଣ କମିଯାଏ । ରକ୍ତ ଉପଯୁକ୍ତ 
ଚାପରେ ପମ୍ପ ହେଉନଥିବା ଯୋଗୁଁ ଶିରାମାନଙ୍କରେ ଅଧିକ ଜମାହୋଇ ରହିଯାଏ । ସମସ୍ତ 
ରକ୍ତ ଶିରାରେ ଆସି ଫୁସ୍‌ଫୁସ୍‌ରେ ଜମା ହୁଏ | ଫଳରେ ଫୁସ୍ଫୁସ୍୍‌ରେ ଅଧିକ ପରିମାଣର 
ତରଳ ପଦାର୍ଥ ଢମା ହୋଇଯାଏ |! ହୃତ୍‌ ଅକ୍ଷମତାର ଲକ୍ଷଣ ଏବଂ ଚିହ୍ନ ସ୍ଵରୂପ ଅଣନିଃଶ୍ବାସ 
ଲାଗିବା, ପାଦର ବଳାଗଣ୍ଡି ପାଣି ଜମି ଫୁଲିବା ଏବଂ ଶ୍ରାନ୍ତି ଲାଗିବା ଆଦି ଦେଖାଯାଏ । 

@ ଆନ୍ତରିକ ଚଳନରେ ପରିବର୍ଭନ : ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ସ୍ଵନନକ୍ରିୟତା ଥିବା ବୟସ୍କ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କ 
ଆନ୍୍ର ମଧ୍ୟରେ କମ୍‌ ପରିମାଣର ମଳ ଯାଉଥିବା ଯୋଗୁଁ ତାଙ୍କର କୋଷ୍ଠକାଠିନ୍ୟ ରହିପାରେ | 
କେତେକ ସମୟରେ ବୟସ୍କ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କର ବାରମ୍ବାର ତରଳଝାଡା ବି ହୋଇପାରେ | ତେବେ 
ସାଧାରଣତଃ ଗଳଚଗ୍ରନ୍ତିର ଅତିକ୍ରିୟତା ଯୋଗୁଁ ଏହି ଭକ୍ଷଣ ଅଧିକାଂଶ କ୍ଷେତ୍ରରେ ଦେଖ 
ଯାଇଥାଏ | 

ଗଣ୍ଠି ଓ ମାଂସପେଶୀରେ ବ୍ୟାଥା : ଏ'ଠି ସେଂଠି ବ୍ୟଥା ହେବା ଏହାର ଅନ୍ୟତମ 
ଲକ୍ଷଣ | ବେଳେବେଳେ ବୟସ୍କ ବ୍ୟକ୍ତିମାନଙ୍କଠାରେ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ସ୍ଵନକ୍ରିୟତାର କେବଳ ବଡ଼ 
ପେଶୀମାନଙ୍କ ବ୍ୟଥା ଏକମାତ୍ର ଲକ୍ଷଣଭାବେ ପ୍ରକାଶ ପାଇଥାଏ | 

ମାନସିକ ଅସୁସ୍ପୃତା ସମସ୍ୟାବଳୀ : ଅପେକ୍ଷାକୃତ କମ୍‌ ବୟସର ଯୁବକ ଯୁବତୀଙ୍କ 
ପରି ବୟସ୍କ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କର ବି ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ସ୍ଵଚ୍ନକ୍ରିୟତାରେ ମାନସିକ ଅବସାଦ ଏକ ସାଧାରଣ 
ସମସ୍ୟା ଭାବେ ଦେଖାଦିଏ । ପ୍ରଭେଦ ଏତିକି ଯେ, ବୟସ୍କ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କ କ୍ଷେତ୍ରରେ ଏହା 
ଏକମାତ୍ର ଲକ୍ଷଣ ରୂପେ ବି ଦେଖା ଦେଇପାରେ । 

ବ ବୁଦ୍ଧି ତ୍ରଂଶ : ଅନେକ ସମୟରେ ସୃତି ହ୍ରାସ ହୋଇପାରେ । ତା” ସହିତ ମାନସିକ 
ଅବସାଦ କିମ୍ବା ମାନସିକ ବିକୃତି ବି ଜଡିତ ଥାଇପାରେ | ତେବେ ଆପଣଙ୍କର ନିଜର କିମ୍ବା 


Bo. ୨୮ 
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SY ~~ 


ପରିବାରର ଅନ୍ୟ କାହାରି ସ୍ବୃତି ହାସ ପାଇଁ ଚିକିତ୍ସକ ପରୀକ୍ଷଣ ବା ଚିକିତ୍ସା କରୁଥିଲେ 
ନିଶ୍ଚିତଭାବେ ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛିର ମୁଲ୍ୟାୟନ କରାଇ ନିଅନ୍ତୁ । 


* ଭାର ସାମ୍ୟ ରକ୍ଷା କରିବାରେ ସମସ୍ୟା : ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛି ସ୍ଵନପକ୍ରିୟତା ଯୋଗୁଁ ମଥାର 
ପଛ ପାଖରେ ଥିବା ଅନୁମସ୍ତିଷ୍ରେ ଅସ୍ଵାଭାବିକତା ଦେଖାଯିବା ଯୋଗୁଁ ବୟସ ବ୍ୟକ୍ତିମାନେ 
ଚାଲିଲାବେଳେ ଭାରସାମ୍ୟ ରକ୍ଷା କରିବାରେ ସମସ୍ୟା ଦେଖା ଦେଇପାରେ । 
ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ସ୍ଵଜପକ୍ରିୟତା କେଉଁ କାରଣରୁ ହୁଏ ? 

ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ସ୍ବଵଛପକ୍ରୀୟତା ସାଧାରଣତଃ ଅନ୍ତର୍ନିହିତ କୌଣସି ରୋଗ କିମ୍ବା ପୂର୍ବରୁ 
ହୋଇଥବା କୌଣସି ଓଷଧୀୟ ଚିଜିସ୍ତାର ପ୍ରଭାବରୁ ଗଳଗ୍ରନ୍ତି କାଯ୍ୟକ୍ଷମତା ଦୂର୍ବଳ ହୋଇଯିବା 
କାରଣରୁ ହୋଇଥାଏ | କେତେକ ସ୍ଵଜପକ୍ରିୟତା ସ୍ଥାୟୀ ହୋଇଯାଏ । ଆଉ କେତେକ କାରଣରୁ 
ହୋଇଥିବା ସ୍ଵଜକକ୍ରିୟତା ଚିକିତ୍ସା ଦ୍ଵାରା ଆରୋଗ୍ଯ ହୋଇଯାଏ । 


ଗଳଗ୍ରଚ୍ନିର ସ୍ଥାୟୀ ସ୍ଵଳଜ୍ପକ୍ରିୟତାର କାରଣାବଳୀ : 


ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ସ୍ଥାୟୀଭାବେ ନଷ୍ଟ ହୋଇଗଲେ ତା ଯୋଗୁଁ ହେଉଥିବା ସ୍ଵଜପକ୍ତିୟତା ସ୍ଥାୟୀ 
ହୋଇଯାଏ | ତେବେ ଓଷଧ ଦ୍ଵାରା ଏହାର ସଫଳ ଚିକିତ୍ସା କରାଯାଇପାରେ | 


* ଅଟୋରମ୍୍ୟୁନ୍‌ ରୋଗ : ସ୍ଥାୟୀଭାବେ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ସ୍ଵ କ୍ରିୟତା ହେବାର ମୁଖ୍ୟ କାରଣ 
ହେଉଛି ହାସିମାଟୋସ ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛି ପ୍ରଦାହ । ଏହା ଏକ ବହୁକାଳିକ ଅଟୋଇମ୍ୟୁନ୍‌ ରୋଗ । 
ଏଥିରେ ଶ୍ଵେତ ରକ୍ତ କୋଷରୁ ପ୍ରତିପିଣ୍ଡ ନିର୍ଗତ ହୋଇ ଧୀରେ ଧୀରେ ଗନଳଗ୍ରନ୍ଛିକୁ ଅକାମୀ 
କରିଦିଏ । 

ବ ଅସ୍ତ ଚିକିତ୍ସା : ଅନେକ ସମୟରେ ଅସ୍ତଚିକିତ୍ସା ସାହାଯ୍ୟରେ ଗନଗ୍ରଚ୍ଧିକୁ ସଂପୂର୍ଣ 
ବା ଆଂଶିକ ଭାବେ ଉଚ୍ଛେଦନ କରି ବାହାର କରି ଦିଆଯାଏ | ଗଳଗ୍ରନ୍ଛିର ଗ୍ରଚ୍ଛିଳ, ଗଳଗଣ୍ଡ, 
ଗଳଗ୍ରନ୍ତିର କକିଟରୋଗ କିମ୍ବା ଗ୍ରେଭସ ରୋଗରେ ଗଳଚଗ୍ରନ୍ତି ଉଚ୍ଛେଦନ କରାଯାଏ | ତେବେ 
ଯେଉଁମାନଙ୍କର ଗଳଗଣ୍ଡ ସଂପୂର୍ଣ୍ଣ ଭାବେ ବାହାର କରି ଦିଆଯାଏ ସେମାନଙ୍କର ଗନଗ୍ରରଚ୍ଛିର 
ସ୍ବଵଛକ୍ରିୟତା ହେବା ସ୍ଵାଭାବିକ । ସେ କ୍ଷେତ୍ରରେ ଆପଣଙ୍କ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ହରମୋନ୍‌ ଦିଆଯିବା 
ଆବଶ୍ୟକ ହୁଏ | ଆଂଶିକ ଭାବେ ଗ୍ରଚ୍ଛିର ଉଚ୍ଛେଦନ ହୋଇଥିଲେ ବି ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛିର ସ୍ବନକ୍ରିୟତା 
ହୋଇପାରେ । ସେପରି ଅବସ୍ଥାରେ ଣିଷଧ ଦ୍ଵାରା ହରମୋନ୍‌ର ଅଭାବ ପୂରଣ କରାଯାଏ | 

ବିକିରଣ ଚିକିତ୍ସା କିମ୍ବା ବିକିରଣ ପ୍ରତି ଉନ୍ମନ୍ତତା : ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଅତିକ୍ରିୟତା ଥିବା 
ଯୋଗୁଁ ତେଜସ୍ଟ୍ରିୟ ଆୟୋଡିନ ଚିକିତ୍ସା ପାଉଥିବା ବ୍ଯକ୍ରିମାନଙ୍କର ଆଂଶିକ ବା ସଂପୂର୍ଣ 
ଗଳଗ୍ରଚ୍ଧି ନଷ୍ଟ ହୋଇଥାଏ । ଏହା ଫଳରେ ଗଳଚଗ୍ରନ୍ଧି ସ୍ବଵନ୍ପକ୍ରିୟତା ହୋଇପାରେ | ହଜ୍‌କିନ୍‌ସ୍‌ 
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ରୋଗ, ମୁଣ୍ଡ ଓ ବେକର କର୍କଟ ରୋଗ, ଲିମା ଆଦି ରୋଗରେ ତେଜସ୍ତ୍ରିୟ ରଶ୍ମି ଦ୍ଵାରା 
ଚିକିସିତ ହେଉଥିବା ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କର ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ବି ଆଂଶିକ ବା ସଂପୂର୍ଣ୍ଣରାବେ ଏହି ରଣ୍ମିଦ୍ଵାରା 
କ୍ଷତି ହୋଇପାରେ | ଫଳରେ ଗ୍ରଚ୍ଧିର କାଯ୍ୟଦକ୍ଷତା ହ୍ରାସ ପାରପାରେ | 

@ ପୋଷକ ଗ୍ରନ୍ଧିର ଅସ୍ବାଭାବିକତା : ପୋଷକ ଗ୍ରନ୍ିରୁ କ୍ଷରିତ ହର୍‌ମୋନ୍‌ ଟିଏସ୍‌ଏଚ୍‌ 
ଠାରୁ କେତେ ପରିମାଣର ହର୍‌ମୋନ୍‌ ପ୍ରସ୍ତୁତ କରିବା ଦରକାର, ସେ ବିଷୟରେ ଗଳଗ୍ରନ୍ଛିକୁ 
ସୂଚନା ବା ନିର୍ଦ୍ଦେଶ ମିଳିଥାଏ । ପୋଷକ ଗ୍ରନ୍ଧି ମଧ୍ଯ ଅସ୍ତଚିକିତ୍ସାତ ତେଜସ୍ତ୍ରିୟ ରଶ୍ମି କିମ୍ବା 
ଗୁଳ୍ପ ଯୋଗୁଁ କ୍ଷୟକ୍ଷତି ହୋଇପାରେ | ସେପରି ଅବସ୍ଥାରେ ଏହି ଗ୍ରନ୍ଧିରୁ ଟିଏସଏଚ ହରମୋନ୍‌ 
ମାଧ୍ୟମରେ ଉପଯୁକ୍ତ ସୂଚନା ନମିଳିବା ଯୋଗୁଁ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧିରୁ ହର୍‌ମୋନ୍‌ ଉତ୍ପାଦନ ହ୍ରାସ 
ପାଇଯାଏ । 
ଅସ୍କାୟୀ ଗଳସଗ୍ରନ୍ଧି ସ୍ଳ୍ପକ୍ରିୟତାର କାରଣାବଳୀ : 


ବ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ପ୍ରଦାହ : ଗଳଚଗ୍ରଚ୍ଛି ପ୍ରଦାହ ଅଟୋଇମ୍ୟୁନ୍‌ ରୋଗ ଯୋଗେ କିମ୍ବା 
ବେଳେବେଳେ ଭୂତାଣୁ ସଂକ୍ରମଣରୁ ହୋଇଥାଏ | ଏହା ଯୋଗୁଁ ପ୍ରଥମେ ଅସ୍ଥାୟୀ ଭାବେ 
ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛି ବିଷାକ୍ତତା ( ଅତ୍ୟଧିକ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ହର୍‌ମୋନ ପ୍ରସ୍ତୁତି) ହୁଏ । ତା'ପରେ ଗଳଚ୍ର୍ଧି 
ସ୍ଵଜ୍ପକ୍ରିୟତା ହୋଇଥାଏ । କେତେକ କ୍ଷେତ୍ରରେ ଏପ୍ରକାରର ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ପ୍ରଦାହ ଅଛ ଦିନ 
ପାଇଁ ହୋଇଥାଏ | ଆଉ କେତେକ ପ୍ରଦାହ ବହୁଦିନ ରହେ | 

ବ ଠିଷଧ : ଆମିଓଡେରନ୍‌, ଲିଥିଅମ୍‌, ଇଣ୍ଟର ଫେରନ୍‌ ଆଲଫା ଏବଂ ଇଣ୍ଟରଲ୍ୟୁକିନ୍‌ 
ବ୍ୟବହାର ଯୋଗୁଁ ଗନଳଗ୍ରଚ୍ଛି ସ୍ଵବକ୍ରିୟତା ହୋଇପାରେ । ବିଶେଷ କରି ଯେଉଁ ବ୍ୟକ୍ତିମାନଙ୍କର 
ଆନୁବଂଶିକ ଅଟୋଇମ୍ୟୁନ୍‌ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ରୋଗ ପ୍ରବୃତ୍ତି ଥାଏ, ସେମାନଙ୍କର ଏହା ଖୁବ୍‌ ଶୀଘ୍ର 
ହୋଇଥାଏ । 

@ ଅତ୍ୟଧିକ ଆୟୋଡିନ : ଖାଦ୍ୟରେ କିମ୍ବା ଣଷଧ ଆକାରରେ ଅତ୍ୟଧିକ ଆୟୋଡିନ 
ନେବା ଫଳରେ କୌଣସି ସମସ୍ଯା ହେବା ସ୍ଵାଭାବିକ ନୁହେଁ । କିନ୍ତୁ ଯେଉଁମାନଙ୍କର 
ଅଟୋଇମ୍ୟୁନ୍‌ ରୋଗର ଆଶଙ୍କା କିମ୍ବା ପ୍ରବୃତ୍ତି ଥାଏ, କିମ୍ବା ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ସ୍ଵଛପକ୍ରିୟତା ରହିଥାଏ 
ସେମାନଙ୍କ ଅବସ୍ଥାରେ ଅବନତି ଦେଖାଯାଏ । 


ବ ଖୁବ୍‌ କମ୍‌ ଆୟୋଡିନ : ଆୟୋଡିନ୍‌ର ଅଭାବ ଯେଗୁଁ ଗନଗ୍ରନ୍ତି ସ୍ଵଜପକ୍ରିୟତା ହୋଇଥାଏ | 
ଆୟୋଡିନ ଗ୍ରହଣର ମାତ୍ରା ବୃଵି କରି ଏହି ଅବସ୍ଥାରୁ ଆରୋଗ୍ଯ ମିଳିଥାଏ । ଶିଶୁମାନଙ୍କର 
ଆୟୋଡିନ ଅଭାବ ହେଲେ ତାହା ଶାରିରିକ ବୃଦ୍ଧି ଓ ବିକାଶରେ ବାଧା ସୃଷ୍ଟି କରେ | 
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ଆୟୋଡିନ ଅଭାବ ଯୋଗୁଁ ମାନସିକ ଅନଗ୍ରସରତା ବି ହୋଇଥାଏ । 


ଗଳଗ୍ର୍ଧି ସ୍ଵଳନକ୍ରିୟତା ଯୋଗୁଁ ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ ଏବଂ ରକ୍ତ ସଂଚାଳନରେ ନିମ୍ନଲିଖିତ ସମସ୍ୟା 

ଦେଖା ଦେଇପାରେ । 

@ ହୃତ୍‌ ସ୍ତଦ୍ଦନ ହାର କମିଯାଏ । ଗଳନଗ୍ରନ୍ତିର ହର୍‌ମୋନ ପରିମାଣ କମ୍‌ ହେଲେ 
ହୃତ୍ପିଣ୍ଡର ସ୍ପନ୍ଦନ ହାର କମିଯାଏ | ପ୍ରତି ମିନିଟ୍‌ରେ ହୃତ୍ସ୍ସନ୍ଦନ ୬୦ରୁ ବା 
ତହିଁରୁ ବି କମ୍‌ ହୋଇପାରେ । 

ଵ ଉଚ୍ଚରକ୍ତଚାପ : ଗନଗ୍ରନ୍ତିର ସଵଳ୍ପକ୍ରିୟତା ଯୋଗୁଁ ରକ୍ତବାହିକା ଗୁଡିକର ସ୍ପିତିସ୍ଥାପଜତା 
ହ୍ରାସ ପାଇବା ଯୋଗୁଁ ରକ୍ତ ସଂଚାଳନ ପାଇଁ ଅଧିକ ଚାପ ଦେବା ଆବଶ୍ୟକ ହୁଏ | 
ତେଣୁ ଉଚ୍ଚ ରକ୍ତଚାପ ହୁଏ | 

୫ ରୁଢ଼ି ଧମନୀ : ଗଳଗ୍ରନ୍ଧିର ସ୍ବଵଜପକ୍ରିୟତା ଯୋଗୁଁ କୋଲେଷ୍ଟରଲ ଏବଂ ହୋମେଷ୍ଟାଟିନ୍‌ 
ରକ୍ତରେ ବୃଦ୍ଧି ପାଏ । କୋଲେଷ୍ଟରଲ ବୃବ୍ଧିପାଇବା ଫଳରେ ରକ୍ତବାହିକାର 
ନଳିକାନ୍ତର ସରୁ ହୋଇ ବାହିକାଜୁଡିକ ଅଧିକ ଟାଣ ହୋଇଯାଏ । ଫଳରେ ହୁଦ୍ରାତ 
ଏବଂ ଅନ୍ୟାନ୍ୟ ହୃଦ୍‌ରୋଗର ଆଶଙ୍କା ବୃଦ୍ଧି ପାଏ । 

ବ ରକ୍ତକୁ ପମ୍ପ କରି ସଂଚାଳନ କରିବା ଦକ୍ଷତା ହ୍ରାସ ପାଇବା : ବିଭିନ୍ନ ଅବସ୍ଥା 

ଯଥା - ରକ୍ତର ପରିମାଣ ହ୍ରାସ ପାଇବା, ପେଶୀୟ ସଂକୁଚନ ଦୁର୍ବଳ ହେବା ଏବଂ 

ହୃତ୍ସ୍ତନ୍ଦନର ହାର କମିବା ଆଦି ବିଭିନ୍ନ କାରକର ଉପସ୍ଥିତି ଯୋଗୁଁ ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ ଯେତିକି 
ଶକ୍ତି ପ୍ରୟୋଗ କରି ରକ୍ତକୁ ପମ୍ପ କରି ବିଭିନ୍ନ ଅଂଗକୁ ସଂଚାଳିତ କରିବା ଆବଶ୍ୟକ 
ସେପରି ହୋଇପାରେ ନାହିଁ । ଫଳରେ ଚର୍ମ, ମସ୍ତିଷ୍ଟ ବୃକକ୍‌ ଏବଂ ଅନ୍ଯାନ୍ଯ 
ଅଂଗକୁ ଉପଯୁକ୍ତ ପରିମାଣ ରକ୍ତ ସଂଚାଳିତ ହୋଇପାରେ ନାହିଁ । 
ରୋଗୀଙ୍କ କାହାଣୀ : (ଅଜିଦାର ନଚିନସନୁ ସନଳ ରୋଗ ନିର୍ଖଶଯ ସମ୍ପଷବ 

ଏ / ଗଳଚାନ଼ିର 6ଜୋଣଡି ସମସ୍ୟ/ ଥିଲେ 6! 6 ଲକ୍ଷଣ ଛୁଜିକରୁ ଅର୍ଧାନଂଣ ଜର 

ରୋର ନିର୍ଶୟ କଲି ଛୁଏ ନାନି / ଜିକୁ ଫଜିବାରଣରେ ରର ଲଚିନାସ ଥିଲେ ରୋଗ 

ନିତୟ ନରିବ/ ସନକ 6ନୋଲଥାଏ /) ସଲିଚ/ କୁଜି, ଚ/ଳୀର ରନଗାନ ୁ୍ଚିୟ଼ 
ଚିନହୁଟ 6ନେଲମଥିଲେ ଚାଳ ୧ ୬ଚ/ା// ଜନ୍/ ସମିଚ/ଠ/ରେ ଜି ସମସ ଚିନୁଟ 
6ନଚ/ ୧ୟବଥର ହୋଇନଥା୭ା / ଚ/କର କାନ - 
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Y26ମ ମୁଁ ଲୟ କନ 6 ସର୍ମିଚ/ ସୁମାଛୁ ଫେରା 966 6/” 6/0958 
ନ ଅନୁ / ଆଗକୁ ଏରଜ ନଥ / ସଲୁ 6ରଟ/ ଅରେ 6ସ ସା ଅନା 
ସାରେ ଜେକୁଥିଲା / ନନେଲେ 6/ ନ ଣଜମ୍ୟାଳ କନୁଥିଲା / ଏବ ନିନୁ ସବୁଚେଳେ 
6ସ ନିହସୋଜ ଏବଂ $9 ଲାଥଛି / 

ଅନଳ ସମଯରେ 6ସ 2/66 ଜଥୁଥିବ/ୟ ଜେଣିଲି / ଆମେମାନେ ଠିଜ୍ଠାଳ୍‌ 
2ଲାବେଳେ ରାନୁ ଥା ଛାରୁଥିଲା | eee! 6/'OI6ରେ ଆୟ 6ଜେଜୋଟ କଷୟ 
ନନ୍ଷୟ ଜନି / ଏଟି ଚାର 6ଳେଣ କୁଜି ନେଛନାନି ଜା ନଖ କାଯିବା ଆବଣ୍ୟନ 
ଅଜିଲା ନାଚ / ୭/ର ରଭଥରାୟାରୁ କଣାଫଜିଲ/ 67 ଜଇଣରେ 6ଳୋଲେଖରଲ ସଲ 
ଛୁବ ଅଧିନ ରନିଛି / ଚଳେ ମୁ ଲାଵଲ, ଆମ ଅରିବ/ରେ ସମସକର 6ନ/ଲେଖରଲ 
ଅଧିଜ ଥା ଯୋଗୁ ସମିଚାର କି ଅଳ ଜେଚ/ ସାଜ/ଜଳ / ନିଛୁ ଏ ସମୟ ବିଷୟକୁ 
ଏଳ/ ସାରେ ଚିଟାର ଜନି ଯୁ ଛିର ନଳି 6, ସମିଚାର ଜି ଗନଥନ଼ି ସମସ୍ୟା 
nasa | 

ଜିନ ଡିଣିରୋର ଚିକେନ ଆଖିକୁ ନେନ ସମମିନାର ଏନ ଟଏସଏର୍‌ ଅର 
ରାଣା ଜଲିବା ଯାୟ 9 ଅନୁରୋଧ ଜଳି / ଚିନିସଜ ଜନିଶଲେ ଝିଅ ୭ ଠନ ଅଛି / 
6/୭ ରନଥକିର ଜିବି 6 ସମସୟା ନାନି / 6ସ ଳନିଲେ, "ମୁଁ ଶିଣୁମାନକଠାରେ ଚି 
ଗନଚନି ନମନିଥଣ/ ଜେଖିନି ଜିଛୁ ସନିଚାର ସେଲନି ଜି ନାନି / " ଯୁ ନିକୁ ରଛ 
ଅରାଞ/ ପାନ ଜଜ ନନ 1 

ଅରାାର ଫଳାଫଳ ରେବେନେ ଆ/ଡିଳ୍/ ଶିଶୁ ଚଣା ମୋରେ ଚାଳି 
ଜନିଚଲେ, “926ମ ଆପଣକଠାକୁ ମା ମାଣ 6ନେଉଛି | ଆପଣ ଝିଅର ଗଣନ 
ସୁନଳିୟତ/ ରହିଛି /” 6/' ଚିଏସ୍ଏର ଝୁଚ ଅଧିନ ଥିଲା / ଚାନୁ ଚୁରଛ କଣ 
ଏ ଜାର ନୋଲଳଙ୍କ ସନ ଅର/ମଣ ଜନ / ଚ/କ ଚିଳିୟା/ ଫନରେ ହସୁଚି ଖାଏ 
ସAିଚା ଆାରୋଗୟ ନେଲା / ତା'ର 6ଳୋାଲେଝରଲା ମାଚ/ ଦୁରାବିଳ ଜେମ/ / 6୧ 
ନିଜର ଥୁ ସାଛୟ ଫଲିଯାନଲା / 
ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ସ୍ବଳ୍ପ କ୍ରିୟତାର ରୋଗ ନିରୁପଣ : 

ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କର ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ପରୀକ୍ଷା କେବେ କରାଯିବା ଆବଶ୍ୟକ ସେ ବିଷୟରେ ଏବେ 
ଯାଏ ଚିକିସ୍ସକମାନଙ୍କ ମଧ୍ୟରେ ଭିନ୍ନମତ ରହିଛି । କେଉଁ ବୟସରୁ ଗଳଗ୍ରନ୍ତିର ପରୀକ୍ଷା 


ଆରମ୍ଭ ହେବା ଦରକାର - ସେ ବିଷୟରେ ସର୍ବସମ୍ମତ ନିୟମ ନଥିଲେ ହେଁ, ଅନେକଙ୍କ 
ମତରେ ୩୫ ବର୍ଷ ପରଠାରୁ ପ୍ରତ୍ୟେକ ପ୍ରାପ୍ତ ବୟସ୍କଙ୍କ ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛିର ପରୀକ୍ଷା କରାଇନେବା 
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ଆବଶ୍ୟକ | ତା” ପରେ ପ୍ରତି ୫ ବର୍ଷରେ ଥରେ ଲେଖାଏଁ ରକ୍ତର ଟିଏସ୍‌ଏଚ୍‌ ସ୍ତର ଦେଖିବା 
ଉଚିତ । ତେବେ ଏଭଳି ବିଚାର ଉପରେ ସବୁ ଚିକିତ୍ତକ ମାନେ ଏକମତ ହୁଅନ୍ତି ନାହିଁ । 
ଏପରିକି ଓଜନ ବଢୁଥିଲେ, ଶ୍ରାନ୍ତ ଲାଗୁଥିଲେ, ମାନସିକ ଅବସାଦ ହେଉଥିଲେ ବି ଅନେକ 
କ୍ଷେତ୍ରରେ ଟିଏସ୍‌ଏଚ୍‌ ପରୀକ୍ଷା କରାଯାଏ ନାହିଁ । କାରଣ ଚିକିତ୍ପକ ଭାବତ୍ରି ଏସବୁ ଲକ୍ଷଣ 
ଅନ୍ୟାନ୍ୟ ରୋଗ ଯୋଗୁଁ ଦେଖା ଦେଇ ଥାଇପାରେ । ଫଳରେ ଅନେକ କ୍ଷେତ୍ରରେ ମୃଦୁ 
ଗଳଗ୍ରଚ୍ତି ସ୍ଵ୍ପକ୍ରିୟତାର ନିର୍ଶୟ ହୋଇପାରେ ନାହିଁ ଏବଂ ବ୍ୟକ୍ତିକୁ ନୀରବରେ ଅସୁସ୍ଥତାକୁ 
ସହ୍ୟ କରିବାକୁ ପଡେ | 


ତେଣୁ ଏଭଳି ପରିସ୍ଥିତିକୁ ଏଡେଇବା ପାଇଁ, ଆପଣଙ୍କୁ ଯଦି ୬୦ ବର୍ଷ ବା ଚଦୁର୍ବ 
ଏବଂ ଗଳଚ୍ରନ୍ତି ସ୍ଵନ୍ପକ୍ରିୟତାର କୌଣସି ଗୋଟିଏ ବି ଲକ୍ଷଣ ପ୍ରକାଶ ପାଏ, ଚିକିତ୍ସକଙ୍କୁ 
ଗଳଚଗ୍ରନ୍ତିର ମୁଲ୍ୟାୟନ କରିବା ପାଇଁ ଆପଣ ଅନୁରୋଧ କରନ୍ତୁ । ଏପରିକି ୬୦ ବର୍ଷରୁ 
କମ୍‌ ବୟସ ହେଲେବି କୌଣସି ପ୍ରକାର ଶଙ୍କାଜାରକ ଥିଲେ ବି ଆପଣଙ୍କ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ମୂଲ୍ୟାୟନ 
ହେବା ଦରକାର । ତା” ଛଡା ଆପଣ ଗର୍ଭବତୀ ଥିଲେ, କିମ୍ବା ଗର୍ଭଧାରଣ କରିବାର ଯୋଜନା 
କରୁଥିଲେ କିମ୍ବା ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ସମସ୍ୟାର ପାରିବାରିକ ଇତିହାସ ଥିଲେ କିମ୍ବା କୌଣସି 
ଅଟୋଇମ୍ୟୁନ ରୋଗ ଥିଲେ କାରଣ ମୁଦୂ ଅବସ୍ଥା ହେଲେ ବି କିଛି ଦିନ ଗଳଚ୍ରଚ୍ଧି ରୋଗ 
ଅନିୟନ୍ତିତ ରହିଲେ ଆପଣଙ୍କ ତଥା ସନ୍ତାନର ସ୍ଵାସ୍ଥ୍ୟ ପାଇଁ ବିପଦଜନକ ହୋଇପାରେ | 
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ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ସମସ୍ୟାର ଚିକିତ୍ସା ଆପଣଙ୍କ ପ୍ରାଥମିକ ଚିକିତ୍ସକଙ୍କ ଦ୍ଵାରା କରାଯାଇପାରେ | 
ତେବେ କେତେକ ସ୍ଵତନ୍ତ୍ର ଅବସ୍ଥାରେ ଏଣ୍ଡୋକ୍ରାଇନୋଲଜିଷ୍ଟଙ୍କ ପରାମର୍ଶ ନେବା ଆବଶ୍ୟକ 
ହୋଇପାରେ । ସାଧାରଣତଃ ଗର୍ଭବତୀ ହୋଇଥିଲେ କିମ୍ବା ହୃଦ୍‌ରୋଗ ଥିଲେ କିମ୍ବା ଗଳଗ୍ରନ୍ତିରେ 
ଗ୍ରଚ୍ଚିଳ ଥିଲେ, କିମ୍ବା ଚିକିତ୍ସାରୁ ଆରୋଗ୍ୟ ହେଉ ନଥିଲେ ଅଥବା ରେଗୀର ବୟସ ୧୮ରୁ 
କମ୍‌ ହୋଇଥିଲେ ଏଣ୍ଡୋକ୍ସରାଇନୋଲଜିଷ୍ଟଙ୍କ ବିଶେଷଜ୍ଞ ଚିକିତ୍ସା ଆବଶ୍ୟକ ହୋଇଥାଏ । 


ଗଳଚଗ୍ରଚନ୍ଛି କାଯ୍ୟଦକ୍ଷତା ମୂଲ୍ୟାୟନ ପାଇଁ ରକ୍ତରେ ଟିଏସଏଚ୍‌ର ସ୍ତର ପରୀକ୍ଷା 
କରାଯାଏ । ତେବେ ଚିକିସସକ ଆପଣଙ୍କ ଶରୀର ପରୀକ୍ଷା ଏବଂ ଟିଏସ୍‌ଏଟ୍‌ ସ୍ତର ଅସ୍ଵାଭାବିକ 
ଥିଲେ ଆଉ କେତେକ ରକ୍ତ ପରୀକ୍ଷା ବି କରାଇଥାନ୍ତି 
ଶରୀର ପରୀକ୍ଷା : 


ଚିକିତ୍ସକ ଆପଣଙ୍କ ବେକ ପାଖରେ ପରିସ୍ପର୍ଶନ ପରୀକ୍ଷା ଦ୍ଵାରା ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛିର ଆକାର 
ଆକଳନ କରାଯାଏ ¦! ସେ ଗଳଚଗ୍ରଚ୍ଛି ସ୍ଵଜକ୍ରିୟତାର ଅନ୍ଯାନ୍ଯ ଲକ୍ଷଣ ଯଥା, ମୋଟା ଓ 
କର୍କଶ କେଶ କିମ୍ବା ସ୍ଥାନିକ କେଶହାନୀ ଶୁଷ୍ଠଚର୍ମ ଏବଂ ଶେତାଳିଆ ଚର୍ମ ଆଦି ଲକ୍ଷ୍ୟ 
କରନ୍ତି | ଆପଣଙ୍କ ଓଜନ, ରକ୍ତଚାପ ଓ କୋଲେଷ୍ଟରଲ ସ୍ତର ବି ଦେଖାଯାଇଥାଏ | 
ରକ୍ତ ପରୀକ୍ଷା : 


ଟିଏସ୍‌ଏଚ୍‌ ପରୀକ୍ଷା : ଗଳଚଗ୍ରନ୍ଧି ସ୍ଵାଭାବିକ ଥିଲେ ରକ୍ତରେ ୦.୪୫ - ୪.୧୨ 
ମିଲିଇଣ୍ଟରନାସନାଲ୍‌ ୟୂନିଟ୍‌ ଟିଏସ୍‌ଏଚ୍‌ ଥାଏ । ଏହି ପରିମାଣରୁ ଅଧିକ ଅଂଶରେ ଟିଏସ୍‌ଏଚ୍‌ 
ଥିଲେ ବୁଝାଯାଏ ଯେ ରକ୍ତରେ ଗନଗ୍ରଚ୍ଛି ହର୍‌ମୋନ କମ୍‌ ଥିବା ଯୋଗୁଁ ପୋଷକ ଗ୍ରନ୍ଧି 
ଟିଏସଏଚ ମାଧ୍ଯମରେ ଖୁବ୍‌ କଡା ସଂକେତ ପଠାଉଛି | କିନ୍ତୁ ଅକ୍ଷମ ଗଳଗ୍ରନ୍ତି ଆବଶ୍ଯକ 
ପରିମାଣର ହର୍‌ମୋନ ପ୍ରସ୍ତୁତ କରିପାରୁ ନାହିଁ । ସେହିପରି ରକ୍ତରେ ଟିଏସ୍‌ଏଟ୍‌ ସ୍ଵାଭାବିକ 
ସ୍ତରଠାରୁ କମ୍‌ ଥିଲେ ଜଣାପଡେଯେ, ଆପଣଙ୍କର ଗଳଗ୍ରନ୍ି ହର୍‌ମୋନ ଅତ୍ୟଧିକ ପରିମାଣର 
ରହିଛି ବା ଆପଣଙ୍କର ଅତିଗଳଗ୍ରନ୍ତି କ୍ରିୟତା ରହିଛି । 
ଟି - ୪ ପରୀକ୍ଷା : 

ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛିର ମୁଖ୍ୟ ହର୍‌ମୋନ ଟି - ୪ ରକ୍ତରେ ଦୂଇପ୍ରକାରର ଥାଏ | ଗ୍ରଚ୍ଛିରୁ କ୍ଷରିତ 
ହେବାପରେ ଶତକଡା ୯୯ ଭାଗ ହରମୋନ ଅନ୍ୟାନ୍ୟ କେତେକ ପୁଷ୍ଟିସାର ସହିତ ବାନ୍ଧି 
ହୋଇଥାଏ । ଫଳରେ ଏହା କୋଷରେ ହଠାତ୍‌ ବ୍ୟବହୃତ ହୋଇପାରେ ନାହିଁ । ବାକି ୧% 
ହର୍‌ମୋନ ସ୍ବାଧୀନଭାବେ ଥାଏ ଏବଂ କୋଷମାନଙ୍କ ଦ୍ଵାରା ତ୍ଵରିତ ବ୍ୟବହାର ପାଇଁ ଉପଲବ୍ଧ 
ଥାଏ । କୋଷମାନଙ୍କ ଆବଶ୍ୟକତା ପୂରଣ କରିବା ପାଇଁ ସ୍ଵାଧୀନ ହର୍‌ମୋନ ଦରକାର | 
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ସେହିପରି ପୁଷ୍ଟିସାର ସହିତ ବାନ୍ଧି ହୋଇ ରହିଥିବା ହର୍‌ମୋନ ରକ୍ତ ପ୍ରବାହ ମଧ୍ଯରେ 
ହର୍‌ମୋନ୍‌ର ଭଣ୍ଡାର ଭାବେ କାମକରେ | ତେଣୁ ଟି - ୪ ପରିମାଣ ନି୍ଧୀରଣ କଲାବେଳେ 
ମୋଟ ଟି -୪ ଏବଂ ସ୍ବାଧୀନ ଟି - ୪ ନିଦ୍ଧୀରଣ କରାଯାଏ | ତେବେ ସ୍ଵାଧୀନ ଟି - ୪ ହିଁ 
ବ୍ୟବହାର ପାଇଁ ଉପଲବ୍ଧ ଟି - ୪ ବୋଲି ବିବେଚନା କରାଯାଏ | ଟି - ୪ର ସ୍ବାଭାବିକ 
ସ୍ତର ୦.୮ ରୁ ୨.୦ ନାନୋଗ୍ରାମ / ଡେସିଲିଟର | ଯଦି ଆପଣଙ୍କର ଟିଏସ୍‌ଏଚ ପରିମାଣ 
ଅଧିକ ଥାଏ ଏବଂ ସ୍ଵାଧୀନ ଟି - ୪ କମ୍‌ ଥାଏ, ଏଥିରୁ ଜଣାଯାଏ ଯେ, ଆପଣଙ୍କର 
ଗଳଚଗ୍ର୍ଧି ସ୍ଵନନକ୍ରିୟତା ରହିଛି । ମୂଳ ସମସ୍ୟା ଆପଣଙ୍କ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧିରେ ହିଁ ରହିଥିବାର ଜଣାପଡେ । 
କିତୁ ଆପଣଙ୍କର ଟିଏସ୍‌ଏଚ୍‌ ସ୍ତର କମ୍‌ ଏବଂ ସ୍ଵାଧୀନ ଟି - ୪ ସ୍ତର ବି କମ୍‌ ଥିଲେ ମୂଳ 
ସମସ୍ୟା ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ବାହାରେ ଅର୍ଥାତ ପୋଷକଗ୍ରଚ୍ଜିରେ କିମ୍ଭା ଅଧଶ୍ଢେତକରେ ଥିବାର 
ଜଣାଯାଏ । ପୁଣି ଉଚ୍ଚ ଟିଏସଏଟ ସ୍ତର ସ୍ଵାଭାବିକ ସ୍ଵାଧୀନ ଟି - ୪ ସ୍ତର ଥିଲେ ଜଣାପଡେ 
ଯେ, ଆପଣଙ୍କର ମୃଦୁ ଗଳଚଗ୍ରତ୍ତି ସ୍ବଵଜନକ୍ରିୟତା ରହିଛି । ଏଭଳି ଅବସ୍ଥାରୁ ପ୍ରାୟତଃ କୌଣସି 
ଲକ୍ଷଣ ପ୍ରକଟିତ ହୋଇନଥାଏ । 
ଵ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ପ୍ରତିପିଣ୍ଡ ପରୀକ୍ଷା : 

ଯଦି ଟିଏସ୍‌ଏଚ୍‌ ଏବଂ ସ୍ବାଧୀନ ଟି - ୪ ପରୀକ୍ଷାରୁ ଜଣାପଡେଯେ ଆପଣଙ୍କର ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି 
ସ୍ଵଜକ୍ରିୟତା ରହିଛି । ଚିକିତ୍ସକ କେତେକ ପ୍ରତିପିଣ୍ଡ ରକ୍ତରେ ଅଛି ଜି ନାହିଁ ଜାଣିବା ପାଇଁ 
ଚେଷ୍ଟା କରନ୍ତି । ପ୍ରତିପିଣ୍ଡ ଥିଲେ ଆପଣଙ୍କର ହାସିମାଟୋସ ଗଳଚଗ୍ରନ୍ତି ପ୍ରଦାହ ରହିଛି ବୋଲି 
ସଷ୍ଟ ହୋଇଯାଏ ! ଆପଣଙ୍କର ଚିକିତ୍ତରା କରାଯିବା ଆବଶ୍ୟକ ବି ନାହିଁ, ତାହା ଏହି ପରୀକ୍ଷାର 
ଫଳାଫଳ ଉପରେ ନିର୍ଭର କରିଥାଏ । ଆପଣଙ୍କର ଗଭାବସ୍ଥା ଥିଲେ କିମ୍ବା ଗର୍ଭଧାରଣର 
ଯୋଜନା କରୁଥିଲେ କିମ୍ବା ପୂର୍ବରୁ ଗର୍ଭପାତ ହୋଇଯାଉଥିଲେ ଏହି ପରୀକ୍ଷା କରାଇବା 
ନିତାନ୍ତ ଜରୁରୀ | ମୁଦୁ ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛି ସ୍ଵଳ୍ପକ୍ରିୟତା ଯୋଗୁଁ ବି ଗର୍ଭପାତ ହୋଇପାରେ । 


ଗର୍ଭବସ୍କାରେ ଗଳଗ୍ରଚ୍ଧି ସମସ୍ୟାର ନିରୂପଣ : 


ପାରିବାରିକ ଇତି ହାସ ଦୃଷ୍ିରୁ ଯେଉଁମାନେ ଗଳନଗ୍ରନ୍ି ସ୍ଵଜକ୍ରିୟତାର ଶଙ୍କା - ବନୟ 
ଭିତରେ ଥାଆନ୍ତି, ସେମାନେ ଗର୍ଭବତୀ ହେଲେ ଗଳଗ୍ରନ୍ତି ରୋଗ ଦେଖାଦେବା ପ୍ରାୟତଃ 
ନିଶ୍ଚିତ ହୋଇଥାଏ ! ଏହି ଅବସ୍ଥାରେ ରୋଗର ଚିକିତ୍ସା କରାନଗଲେ ଗଇଁପାତ ଏବଂ 
ଅନ୍ୟାନ୍ୟ ଜଟିଳତା ଦେଖାଦେବାର ଆଶଙ୍କା ରହେ | 

ଗଭୀବସ୍ଥାରେ ଟିଏସ୍‌ଏଚ୍‌ ସ୍ତର କମିଯାଏ | ବିଶେଷକରି ପ୍ରଥମ ତିନିମାସରେ ଏହା 
¦ ଖୁବ୍‌ ତଳକୁ ଖସିଯାଏ ଏବଂ ଦ୍ଵିତୀୟ ଓ ତୃତୀୟ ତିନିମସେରେ ସାମାନ୍ୟ ବୃଦ୍ଧି ପାଏ | 
¿_ ତଥାପି ଏହା ସାଭାବିକ ସ୍ତରଠାରୁ କମ୍‌ ଥାଏ | 
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ଆଜିକାଲି ଗର୍ଭାବସ୍ଥାରେ ନିମ୍ନଲିଖିତ ମାର୍ଗଦର୍ଶିକା ଅନୁସାରେ ଗଳଗ୍ରନ୍ତି ସମସ୍ୟାର 
ଚିକିତ୍ସା କରାଯାଏ । ଏହା ବିଶେଷକରି ଯେଉଁମାନଙ୍କର ଗନଗ୍ରନ୍ତି ସମସ୍ୟାର ପାରିବାରିକ 
ଇତିହାସ ଥାଏ, କିମ୍ଭା ଯେଉଁମାନଙ୍କର ପୂର୍ବରୁ ଗର୍ଭପାତ ହୋଇଥାଏ, ସେମାନଙ୍କ 
ପାଇଁ ପ୍ରଜୂଳ୍ୟ | 
ଭ ଯଦି ଟିଏସ୍‌ଏଚ ସ୍ତର ୨.୫ରୁ ଅଧିକ ଥାଏ, ଚିଜିସ୍ା ବିଷୟ ବିଚାର କରାଯାଇ 
ପାରେ । 
@ ଯଦି ରକ୍ତରେ ପ୍ରତିପିଣ୍ଡ ଥାଏ, ଚିକିସସକ ଚିକିତ୍ସା ବିଷୟ ବିଚାର କରିପାରନ୍ତି | 
@ ଯଦି ଉତ୍ତୟ ଟିଏସ୍‌ଏଚ୍‌ ସ୍ତର ୨.୫ରୁ ଅଧିକ ଏବଂ ରକ୍ତରେ ପ୍ରତିପିଣ୍ଡ ବି ରହିଥାଏ 
ତେବେ ନିଶ୍ଚିତଭାବେ ଚିକିତ୍ସା କରାଯିବା ଦରକାର | 
ସାଧାରଣତଃ ଆବେଗିକ ପରିବର୍ଭନ, ଜଳ ଅବଧାରଣ, ଓଜନ ବୃଦ୍ଧି, ଶ୍ରାନ୍ି, 
କ୍ଷୁଧାହାନୀ ଆଦି ଲକ୍ଷଣ ଉଭୟ ଗର୍ଭାର୍ବସ୍ଥା ଏବଂ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ସ୍ଵଜନକ୍ତିୟତାରେ ଦେଖାଯାଏ । 
ତେଣୁ ଏସବୁ ଲକ୍ଷଣରୁ ରୋଗ ନିର୍ଣୟ କରିବା ସମ୍ଭବ ହୁଏନାହିଁ | ବିନୁ ଥଣ୍ଡା ଅସହ୍ୟତା, 
ଶୁଷ୍କଚର୍ମ, ଉଚ୍ଚରକ୍ତଚାପ ଏବଂ ଧୀର ନାଡ଼ିର ଗତି ଆଦି ଲକ୍ଷଣ ଗଳଗ୍ରହ୍ଧି ସ୍ବପକ୍ରିୟତା 
ସୂଚନା ଦେଇଥାଏ | ସେହିପରି ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଅତିକ୍ରିୟତାର ନିର୍ଦ୍ଦିଷ୍ଟ ଇକ୍ଷଣମାନଙ୍କ ମଧ୍ଯରେ, 
ଆଖିର ସମସ୍ଯା, ହାତର କମ୍ପନ, ଦୃତ ନାଡି ଗତି, ଭଜରକ୍ତଚାପ ଏବଂ ଓଜନହାନୀ 
ଆଦି ପ୍ରଧାନ | 
ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ସ୍ପଳ୍ପକ୍ରିୟତାର ଚିକିସ୍ଥା : 
ଗଳଚ୍ରତ୍ଧି ସ୍ଵଜ୍କ୍ରିୟତାର ପରିଣାମ ଅତି ଗୁରୁତର ହେଲେ ହେଁ ଏହାର ଚିକିସ୍ସା ଖୁବ୍‌ 
ସହଜ ଏବଂ ସରଳ | ଉପଯୁକ୍ତ ମାତ୍ରାର ଗଳଗ୍ରଚ୍ଧି ଖଷଧ ଖାଇବା ଦ୍ଵାରା ରୋଗ ସହଜରେ 
ନିୟନ୍ତ୍ରଣ କରିହୁଏ । 
ଆପଣଙ୍କ ଶରୀରରେ ଅଭାବ ହେଉଥିବା ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛି ହରମୋନ୍‌ର ଅଭାବ ପୂରଣ 
କରିବା ପାଇଁ ଚିକିତ୍ସକ ଞ୍ଖଷଧ ଦିଅନ୍ତି । ଷଧ ଦେବା ଫଳରେ ସ୍ଵାଭାବିକଭାବେ ଗଳ୍ଚଗ୍ରନ୍ଧି 
କାର୍ଯ୍ୟ କରିବା ପରି ମନେହୁଏ | ଠିକ୍‌ ଆପଣଙ୍କ ସ୍ଵାଭାବିକ ହର୍‌ମୋନ୍‌ ପରି ସଂପୂର୍ଣଭଭାବେ 
ସଂଶ୍ଲେଷିତ ଟି-୪ ( ଲିଭୋ ଥାଇରକ୍ତିନ୍‌ୟ କାମ କରିଥାଏ । ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛିର ସମସ୍ୟା ସ୍ଥାୟୀ 
ହୋଇଥିଲେ ଆପଣଙ୍କୁ ସାରାଜୀବନ ଏହି ଉଷଧ ନେବାକୁ ପଡ଼ିଥାଏ । ଦୈନିକ କେବଳ 
ଗୋଟିଏ ମାତ୍ରା ଖଷଧ ଖାଇବା ଦ୍ଵାରା ସାରାଜୀବନ ଆପଣ ସୁରକ୍ଷିତ ରହିପାରଚି । 
ହାସୀମାଟୋସ୍‌ ଗଳଗ୍ରନ୍ତି ପ୍ରଦାହ ଯୋଗୁଁ ଆପଣଙ୍କର ଗଳଗଣ୍ଡ ହୋଇଥିଲେ ବି ଏହି ତଷଧର 
ଉପଯୁକ୍ତ ମାତ୍ରା ସେବନକଲେ ଗଳଗଣ୍ଡ ବି ଉଦ୍ଭେଇଯାଏ । 
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ଗଳଚଗ୍ରଚ୍ଧିର ଚିକିତ୍ସା ପାଇଁ କୌଣସି ସ୍ଵତନ୍ତ୍ର ଖାଦ୍ୟ ନୀତି ନଥାଏ କିମ୍ବା ଜୀବନ ଶୈଳୀରେ 
କି ଅନ୍ୟ କିଛି ପରିବର୍ଗନ ଆବଶ୍ୟକ ହୁଏ ନାହିଁ । ତା ଛଡ଼ା ସଂଶ୍ଲେଷିତ ହରମୋନ୍‌ ଆପଣଙ୍କ 
ସ୍ବାଭାବିକ ହରମୋନ୍‌ର ଶରୀରରେ ଅଭାବ କରୁଥିବାରୁ ଏହା ସେବନ କଲାପରେ କୌଣସି 
ପାର୍ଶ୍ପ୍ରଭାବ ଦେଖାଯାଏ ନାହିଁ । କୌଣସି ପ୍ରକାର ଆଲର୍ଜୀ ପ୍ରତିକ୍ରିୟା ବି ଦେଖାଯାଏ ନାହିଁ। 
ଓଷଧରେ ବ୍ୟବହୃତ ରଂଗ ପ୍ରତି କେତେକ ସ୍ଥଳରେ ସାମାନ୍ୟ ଆଲର୍ଜ୍ୀ ଦେଖାଦେଇପାରେ | 


ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ପାର ରନ୍ତ ପରୀକ୍ଷାର ଫଳାଫଳ 


ନିମ୍ନରେ ଥିବା ମୂଲ୍ଯ ଯେଉଁମାନେ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ହର୍‌ମୋନ୍‌ ଚିକିତ୍ସା ନେଇନାହାନ୍ତି 
ସେମାନଙ୍କ ପାଇଁ ପ୍ରଜୁଜ୍ୟ । 
ମଧ 


0.୪୫8-୪.୧୨ Ce ସ୍ବାଭାବିକ ସ୍ତର 


ମିଲିଅନ୍ତର୍ଦେଶୀୟ ନାନୋଗ୍ରାମ ବିଭିନ୍ନ ପରୀକ୍ଷା 
ଏକକ ଲିଟର ଲିଟର ଗାରରେ ଭିନ୍ନ ଭିନ୍ନ 
ହୋଇଯାଏ 
er 


PP 
ଦ୍ଵିତୀୟାକ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି 
ସୃବଚକ୍ରିୟତା 
(ପୋଷକ ଗୁନ୍ଧି କିମ୍ବା 
ଅନୁ ଷ୍ଚଢେତକ ସମସ୍ୟାରୁ) 
NN GS a eh 


ମୃଦୁ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଅଧକ ସ୍ବାଭାବିକସ୍ତର ଆବଶ୍ୟକ ନଥାଏ 
ସ୍ବଳକ୍ରିୟତା 


ଜମ୍‌ ଜମ୍‌ ଦରଜାର ନଥାଏ 


୬ ଟିଏସ୍‌ଏଚର ସ୍ତର ଅସ୍ଵାଭାବିକ ସ୍ତରରୁ ଅନେକ ପ୍ରକାରର ସୂଚନା ପ୍ରାପ୍ତ ହୁଏ | ପୋଷକ 
ଗ୍ରନ୍ଧି ସ୍ଵାଭାବିକଭାବେ କାର୍ଯ୍ୟ କରୁଥିବା ଉପରେ ଏହା ନିର୍ଭର କରେ | 


୩୭ 
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 ଗ୍ରଳଗ୍ରଚ୍ଧିରୋଗର ଶଙ୍କା କାରକାବଳୀ 


ଯଦି ନିମୁଲିଖିତ ଅବସ୍ଥାରୁ କିଛି ଥାଏ, ଆପଣଙ୍କୁ ଗଳଗ୍ରନ୍ତି ରୋଗ ହେବାର ଆଶଙ୍କା 
ଅଧିକ ରହିଛି : 
ଵ ଅଧୂକ ସକ୍ରିୟ କିମ୍ଭା ଅପେକ୍ଷାକୃତ ନିଷ୍ପିୟ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଥିବାର ପାରିବାରିକ ଇତିହାସ 
ଥିଲେ - 
ମହିଳା ହୋଇଥିଲେ 


୫ ବୟସ ୬୦ ବର୍ଷ ବା ତଦୁର୍ବ୍ବ ହୋଇଥିଲେ 

ଵ ଶ୍ଵେତାଙ୍କ ହୋଇଥିଲେ 

ଵଵ କୌଣସି ଅଟୋଇମ୍ୟୁନ୍‌ ରୋଗଥଲେ 

ଭଵ ପରିବାରରେ ଅନ୍ଯ କେହି ସଦସ୍ୟଙ୍କର କୌଣସି ଅଟୋଇମ୍ୟୁନ ଅବସ୍ଥା ଥିଲେ 
ଵ ଗର୍ଭବତୀ ହୋଇଥିଲେ କିମ୍ବା ଗତ ୬ମାସ ମଧ୍ଯରେ ସନ୍ତାନ ପ୍ରସବ କରିଥିଲେ 
ଵ ଆପଣଙ୍କର ଆୟୋଡିନ୍‌ ଅଭାବ ହେଉଥିଲେ 

ଵ ଧୂମପାନ କରୁଥିଲେ 

ଅତ୍ୟଧକ ଆୟୋଡିନ୍‌ ଯୁକ୍ତ ଉଷଧ ଖାଉଥିଲେ 

ଆପଣଙ୍କ ଖିଷଧର ମାତ୍ରା ନିଦ୍ଧୀରଣ : 


ଆପଣଙ୍କ ଓଜନ ଏବଂ ବୟସ ଅନୁସାରେ ଗଳଗ୍ରନ୍ଛି ହରମୋନ୍‌ ମତ୍ରା ସ୍ଥିର କରାଯିବା 
ଦରକାର । ସାଧାରଣ ମାର୍ଗ ଦର୍ଶିକା ଅନୁସାରେ କିଲୋଗ୍ରାମ୍‌ ଓଜନ୍‌ ପ୍ରତି ୧.୬ ମାଇକ୍ରୋଗ୍ରାମ୍‌ 
ହର୍‌ମୋନ୍‌ ଦିଆଯାଏ । ତେବେ ଆପଣଙ୍କ ଅନ୍ୟାନ୍ୟ ପରିସ୍ଥିତି ଅନୁସାରେ ଚକିତ୍ସକ ଏହାଠାରୁ 
ଅଧକ ବା କମ୍‌ ମାତ୍ରା ପାଇଁ ନିର୍ଦ୍ଦେଶ ଦେଇପାରନ୍ତି | 

ବୟସ୍କବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କ ଚିକିତ୍ସା ପାଇଁ ଧୀରେ ଧୀରେ ମାତ୍ରା ବୃଦ୍ଧି କରିବା ଦରକାର ହୁଏ । 
କାରଣ ତାଙ୍କର ଯଦି ହୃଦ୍‌ରୋଗ ଥାଏ, ହଠାତ୍‌ ଅଧୁକ ମାତ୍ରା ତାଙ୍କ ପାଇଁ ସାଂଘାତିକ 


mes 


ପରିସ୍ଥିତି ସୃଷ୍ଟି କରିପାରେ । ଉଦାହରଣ ସ୍ଵରୂପ, ଚିକିସ୍କ ହୁଏତ ୧ ୨ ୫ରୁ ୨ ୫ ମାରକ୍ରୋଗ୍ରାମ 
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ସଂଶ୍େଷିତ ଟି- ୪ରୁ ଚିକିତ୍ସା ଆରମ୍ଭ କରି ପ୍ରତି ୩-୪ ସପ୍ତାହ ପରେ ମତ୍ରା ବୃଦ୍ଧି କରିପାରନ୍ତି । 
ରକ୍ତରେ ଟିଏସ୍‌ଏଚ୍‌ ଏବଂ ଟି-୪ ସ୍ତର ସ୍ଵାଭାବିକ ହେବାଯାଏଁ ଏହି ସଂଶ୍ଭେଷିତ ଟି-୪ର 
ମତ୍ରା ବୃଦି କରାଯାଉଥାଏ | ହୃଦ୍ପିଣ୍ଡର ଅବସ୍ଥା ଅତି ଖରାପ ଥିଲେ ଞିଷଧର ମାତ୍ରା ବୃଦ୍ଧି 
ଆହୁରି ମନ୍ସର ଗତିରେ କରାଯାଇଥାଏ | 

ଗଳଗ୍ରଚ୍ତିର ଅବସ୍ଥା ଉପରେ କି ମାତ୍ରା ନିଦ୍ଧୀରଣ ନିର୍ଭର କରିଥାଏ । ଉଦାହରଣ 
ସ୍ଵରୂପ ବ୍ୟକ୍ତିର ଯଦି ହାସିମୋଟୋସ୍‌ ଗଳଗ୍ରନ୍ତି ପ୍ରଦାହ ଥାଏ, ଅର୍ଥାତ୍‌ ତାଙ୍କ ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛିରେ 
କିଛି ପରିମାଣରେ ହର୍‌ମୋନ୍‌ ପ୍ରସ୍ତୁତ ହେଉଥାଏ, ସେ କ୍ଷେତ୍ରରେ ତାଙ୍କୁ ଆଂଶିକ ଭାବେ 
ହର୍‌ମୋନ୍‌ ପୁନଃସ୍ଥାପନ ଆବଶ୍ୟକ ହୁଏ | ଅଥଚ ଯଦି ଅସ୍ତଚିକିସ୍ସା ଦ୍ଵାରା ଗଳଗ୍ରନ୍ି ଉଚ୍ଲେଦନ 
କରାଯାଇଥାଏ, ସେ କ୍ଷେତ୍ରରେ ସଂପୂର୍ଣ ଭାବେ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ହର୍‌ମୋନ୍‌ ପୁନଃସ୍ଥାପନ ଅର୍ଥୀତ 
ଉଚ୍ଚତର ମାତ୍ରା ଆବଶ୍ୟକ ହୁଏ | 


ଯଦି ଆପଣ ଏପରି କିଛି ଜିଷଧ ଖାଉଛନ୍ତି ଯାହାକି ଗଳଗ୍ରଚନ୍ି ତିଷଧ ପରିଶୋଷଣ 
ଚୟାପଚୟନରେ ହସ୍ତକ୍ଷେପ କରେ, ସେ କ୍ଷେତ୍ରରେ ଓଷଧର ମତ୍ରା ପ୍ରଭାବିତ ହୁଏ | 
ଉଦାହରଣ ସ୍ଵରୂପ ଆପଣ ଚିକିତ୍ସା ପାଇଁ ଇଷ୍ଟ୍ରୋଜେନ୍‌ ନେଉଥିଲେ, ଜନ୍ଧ ନିୟନ୍ତ୍ରଣ ବଟିକା 
ଖାଉଥିଲେ, କିମ୍ବା କେତେକ ପ୍ରତି-ଅବସାଦ ତଷଧ ସେବନ କରୁଥିଲେ ଆପଣଙ୍କୁ ଅଧିକ 
ମାତ୍ରାର ସଂଶ୍ଲେଷିତ ଟି- ୪ ତଷଷଧ ଆବଶ୍ୟକ ହୋଇଥାଏ | ତେଣୁ ଆପଣ କୌଣସି ତାଷଧ 
ଖାଉଥିଲେ କିମ୍ବା ହର୍‌ମୋନ୍‌ ଚିକିତ୍ସା ଆରମ୍ଭ ହେବାପରେ ଅନ୍ୟ କୌଣସି ଚିକିତ୍ସା ଆରମ୍ଭ 
ହେଲେ ଚକିସ୍ସକଙ୍କୁ ଜଣାଇବା ଦରକାର | 

ଆପଣଙ୍କ ଚିକିସ୍ଥକ ହୁଏତ ଟି-୪ର କମ୍‌ ପରିମାଣ (ମାତ୍ରାରେ ଚିକିତ୍ସା ଆରମ୍ଭ 
କରିପାରନ୍ତି । କାରଣ ହଠାତ୍‌ ଏହାର ମାତ୍ରା ଅଧକ ହୋଇଗଲେ ଗଳଗ୍ରନ୍ଛି ଅତିକ୍ରିୟତାର 
ଲକ୍ଷଣ ପ୍ରକାଶ ପାଇପାରେ | ଅତିକ୍ରିୟତାର ଲକ୍ଷଣ ମଧ୍ୟରେ ସ୍ମାୟବିକ ଅନୁଭବ, ଉଦ୍‌ବେଗ 
ଏବଂ ଛାତି ଧଡ଼ଧଡ଼ ଲାଗିଥାଏ | ଚିକିତ୍ସା ମଧ୍ୟରେ କେବେବି ଏସବୁ ଲକ୍ଷଣ ଅନୁଭବ 
ହେଲେ, ତୁରନ୍ତ, ଚିକିତ୍ସକଙ୍କୁ ଜଣାଇବା ଦରକାର । 

ପ୍ରାଥମିକ ମାତ୍ରା ସ୍ପିର ହୋଇ ଚିକିତ୍ସା ଆରମ୍ଭ ହେବାର କିଛି ସପ୍ତାହ ପରେ ସ୍ଵାସ୍ଥ୍ୟରେ 
(ବିଭିନ୍ନ ଅଂଗରେ) ପରିବର୍ଭନ ଆସିଥାଏ | ଟି-୪ ମନୁର ବେଗରେ କାର୍ଯ୍ୟକାରୀ ହୋଇଥାଏ | 
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ତେଣୁ ହଠାତ୍‌ ଏହି ଚକିତ୍ସାର ସୁଫଳ ଅନୁଭୂତ ହୋଇପାରେ ନାହିଁ । ସାଧାରଣତଃ ଚିକିତ୍ସା 
ଆରମ୍ଭ ହେବାର ୪ ସପ୍ତାହ ପରେ ଚିକିତ୍ସକ ଆପଣଙ୍କ ଟିଏସ୍‌ ଏଚ୍‌ ଏବଂ ଟି-୪ ସ୍ତରର 
ପରୀକ୍ଷା କରାନ୍ତି । ଏହା ସ୍ଵାଭାବିକ ଅବସ୍ଥାକୁ ଆସିନଥିଲେ ଟି-୪ର ମାତ୍ରା ବୃଦି କରାଯାଏ | 
ସ୍ବାଭାବିକ ସ୍ତରକୁ ଆସିଯିବାପରେ ସେହି ମାତ୍ରା ନିୟମିତଭାବେ ଚଲାଯାଏ । ତା” ପରେ ପ୍ରତି 
୬ମାସରେ ବା ବର୍ଷକୁ ଥରେ ଟିଏସ୍‌ଏଚ୍‌ ଏବଂ ଟି-୪ର ସ୍ତର ଯାଞ୍ଚ କରାଯାଏ | 


ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ପାଇଁ ବ୍ୟନନ୍ଦତ ଲଷଧର ପାର୍ଶ୍ବ ପ୍ରଭାବ : 


ଦେହ ଆବଶ୍ୟକ କରୁଥିବା ମାତ୍ରାଠାରୁ ଅଧିକ ତଷଧ ଗ୍ରହଣ କଲେ ପାର୍ବ୍ବପ୍ରଭାବ 
ଦେଖାଯାଏ । ଏହାଫଳରେ ଗଳଗ୍ରନ୍ତି ବିଷାକ୍ତତା ହୋଇ ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ ଉପରେ ଅଧିକ 
ବୋଝ ପଡ଼ିଯାଏ ! ଯେଉଁମାନଙ୍କର ହୃଦ୍‌ରୋଗ ଥାଏ, ସେମାନଙ୍କ ପାଇଁ ପାର୍ଶ୍ଵ 
ପ୍ରଭାବଗୁଡ଼ିକ ଅତ୍ୟଧିକ ସମସ୍ୟା ସୃଷ୍ଟି କରିଥାଏ । ସେଥୁପାଇଁ ସେମାନଙ୍କୁ ଅତି କମ୍‌ 
ମାତ୍ରାରୁ ଆରମ୍ଭ କରି ତାଙ୍କ ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ ଓ କେନ୍ଦ୍ରୀୟ ସ୍ଵାୟୁ ମଣ୍ଡଳକୁ ଏହାସହିତ ଅଭ୍ୟସ୍ତ 
ହେବାପାଇଁ ଯଥେଷ୍ଟ ସମୟ ଦିଆଯାଇଥାଏ | ପାର୍ୃପ୍ରଭାବ ଭାବେ ନିମ୍ନଲିଖିତ କୌଣସି 
ଲକ୍ଷଣ ଅନୁଭବ କଲେ ତୁରନ୍ତ ଚିକିତ୍ସକଙ୍କ ସହିତ ପରାମର୍ଶ କରନ୍ତୁ : 


ଛାତିରେ ବ୍ୟଥା, ଅନିୟମିତ ହୃତ୍ସନ୍ଦନ, ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟାରେ କଷ୍ଟ, ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଅତିକ୍ରିୟତା 
ଲକ୍ଷଣ । 

ଞଷଧରେ ବ୍ୟବହୃତ ରଂଗ ପ୍ରତି ଆପଣଙ୍କର ଆଲର୍ଜୀ ଥିଲେ ଚିକିତ୍ଥକ ୫୦ 
ମାଇକ୍ରୋଗ୍ରାମ୍‌ ବଟିକା (ଧଳା) ଦେଇପାରିବେ | 


ଗୋଟିଏ ବ୍ରାଣ୍ଡର ଖିଷଧ ବ୍ୟବହାର କରିବା : 


ଗଳଗ୍ରନ୍ି ସମସ୍ୟାରେ ବ୍ୟବହୃତ ପ୍ରାୟ ସମସ୍ତ ଞଷଧର ଗୁଣାମ୍‌କ ମୂଲ୍ୟ ଭଲ କହିଲେ 
ଚଳିବ | ତଥାପି ବେଳେବେଳେ କୌଣସି ଗୋଟିଏ ବ୍ରାଶ୍ଟର ତଷଧ ବ୍ୟବହାର କରୁଥିବା 
ବ୍ୟର୍ତି ଅନ୍ୟ ଏକ ବ୍ରାଶ୍ଟକୁ ପରିବର୍ଭନ କଲେ ସମସ୍ୟା ସୃଷ୍ଟି ହୋଇଥାଏ । ପ୍ରତ୍ୟେକ ବ୍ରାଣ୍ଡ 
ଅନ୍ୟ ବ୍ରାଶ୍ଡଠାରୁ ସାମାନ୍ୟ ଭିନ୍ନ ପ୍ରକାରେ ପ୍ରସ୍ତୁତ ହୋଇଥାଏ । ସବୁ ବ୍ରାଣ୍ଡର ସକ୍ରିୟ ଉପାଦାନ 
(ଲିଭୋ ଥାଇରକ୍ତିନ୍‌ ସୋଡ଼ିଅମ୍‌) ସମାନ ମାତ୍ରାରେ ଥାଏ । କିନ୍ତୁ ତହିଁରେ ଥିବା ନିଷ୍ପିୟ 
ଉପାଦାନଗୁଡ଼ିକ ଭିନ୍ନ ଥାଏ । ଏହି ସାମାନ୍ଯ ତଫାତ୍‌ ସକ୍ରିୟ ଞଷଷଧର ପରିଶୋଷଣରେ 


୪୦ 
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ବିଶେଷ ପ୍ରଭାବ ପକାଇପାରେ । ଦେହର ଆବଶ୍ୟକତା ଏତେ ସୂକ୍ଷ୍ମଭାବେ ନିର୍ଦଦିଷ୍ଟଯେ, ଟି- 
୪ ପରିଶୋଷଣରେ ସାମାନ୍ୟ ଜମ୍‌ / ବେଶୀ ହେଲେ ସ୍ଵାସ୍ଥ୍ୟ ଉପରେ ଗଭୀର ପ୍ରଭାବ 
ପଡ଼େ | ଉଦାହରଣ ସ୍ଵରୂପ, ମନେକରନୁ କୌଣସି ଗୋଟିଏ ବ୍ରାଣ୍ଡର ୧୦୦ ମାଇକ୍ରୋଗ୍ରାମ୍‌ 
ଆପଣଙ୍କ ହର୍‌ମୋନ୍‌ ସ୍ତରକୁ ସ୍ବାଭାବିକ ଅବସ୍ଥାରେ ରଖୁପାରେ । କିନ୍ତୁ ଅନ୍ଯଏକ ବ୍ରାଣ୍ଡର 
ସେହି ଞଷଧ ୧ ୦ ୦ ମାଇକ୍ରୋଗ୍ରାମକୁ ଆପଣ ପରିବର୍ଭନ କଲେ ତାହା ଆପଣଙ୍କ ହର୍‌ମୋନ୍‌ 
ସ୍ତରକୁ ସ୍ଵାଭାବିକ କରିନପାରେ । ତେଣୁ ସେପରି କୌଣସି ପରିବର୍ଭନ କରିବାର ଥିଲେ 
ଚିକିତ୍ସକଙ୍କୁ ଜଣାଇବା ଏବଂ ନିୟମିତ ବ୍ୟବଧାନରେ ଟିଏସ୍‌ ଏଚ୍‌ ଏବଂ ଟି-୪ ସ୍ତର ପରୀକ୍ଷା 
ଆବଶ୍ୟକ ହୋଇଥାଏ । 

ଜେନେରିକ୍‌ ଖିଷଧପାଇଁ ବିଚାର : 


ଗଳଚଗ୍ରନ୍ଧି ସତଳ୍ପକ୍ରିୟତାର ଚିଜିତ୍ସା କଲାବେଳେ ଜେନେରିକ୍‌ ତଷଧ ବ୍ୟବହାର ନକରିବା 
ପାଇଁ ପରାମର୍ଶ ଦିଆଯାଏ ! ଞଷଧର ବ୍ରାଣ୍ଡ ପରିବର୍ଭନ କଲାବେଳେ ଯେଉଁ ସମସ୍ୟା ହୁଏ, 
ଜେନେରିକ ଓଷଧରେ ସେହି ସମସ୍ୟା | ଅନ୍ୟାନ୍ୟ ରୋଗମାନଙ୍କରେ ଜେନେରିକ୍‌ ଷଧ 
ବ୍ୟବହାର ପାଇଁ ପରାମର୍ଶ ଦିଆଯାଏ । କିନ୍ତୁ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ସମସ୍ୟା ପାଇଁ ନୁହେଁ । 
ଗଳଚଗ୍ରନ୍ଧି ଚିକିତ୍ସାରେ ବ୍ୟବହୃତ ଞିଷଧାବଳୀ ସହିତ ଆନ୍ତଃ ପ୍ରତିକ୍ରିୟା ସୃଷ୍ଟି କରୁଥିବା 
ଞିଷଧ ଓ ଖାଦ୍ୟପଦାର୍ଥ Mxt$ 
ନିମନଲିଖୂତ ଞଷଧାଦି ପଦାର୍ଥ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଖଷଧର ଫଳପ୍ରଦତାକୁ ବିଭିନ୍ନ ଉପାୟରେ 
ଯଥା : ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ହର୍‌ମୋନ୍‌ ପରିଶୋଷଣକୁ ବ୍ୟାହତ କରି, ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛି ହର୍‌ମୋନ୍‌କୁ 
ପୁଷ୍ଠିସାରସହିତ ବାନ୍ଧିରଖୁ ଏବଂ ହରମୋନ୍‌ ଚୟାପଚୟନରେ ହସ୍ତକ୍ଷେପ କରି ପ୍ରଭାବିତ 
କରିଥାଏ । ଞିଷଧାବଳୀର ତାଲିକା ପରବର୍ରୀ ପୃଷ୍ଠାରେ ଦ୍ରଷ୍ଟବ୍ୟ । 
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RHE 


@ ଆସ୍ପରାଗିନେଳ୍‌ 


ଵ ଟାମୋଜ୍ତିଫେନ୍‌ 
 ଥାଲିଢ଼ୋମାଲଡ୍‌ ଏବଂ 
ଲିନାଲିଡୋମାଲଡ୍‌ 
ହୃଦରୋଗ ଏବଂ 
ରକ୍ତବାହିକା 

ପ୍ରଣାଳୀର ରୋଗ 

@ ଆମିଓଡାରୋନ୍‌ 

@ ଫୁରୋସେମାଇଡ଼୍‌ 

@ ହେପାରିନ୍‌ 

@ ଆତଞ୍ଚରୋଧୀ 

ଖାଇବା ଉିଷଧ 
ଢୋଲୋଷ୍ଟରଲ 

ଚିଜିତ୍ସା ପାଇଁ ଖିଷଧ 

@ କୋଲିସଞ୍ଟ୍ରାମାଲନ୍‌, 

@ ଜ୍ଲୋଫାଇବ୍ରେଟ, 
କୋଲିଷ୍ଟିପଲ୍‌ 

@ ମନ୍ରର ଗତିରେ 
ବାହାରୁଥିବା ନିଆସିନ୍‌ 
ପାଚନ ପଣାଳୀୟ | 
@ ଆଲୁମିନିଅମ୍‌ 
ହାଇଚ୍ରୋକ୍ଲାଇତ୍‌ ପ୍ରତି ଅମ୍ବ 
@ ରେଜିନ୍‌ସ 

@ ଚାରକୋଲ 


@ ପ୍ରୋଟନ୍‌ ପମ୍ପ ଲନହିବିଟରସ୍‌ 


* ସୁକ୍ରାଲଫେଟ୍‌ 


ହରମୋନ୍‌ ଚିକିସ୍ଥା 

@ ଫୁ ହରମୋନ୍‌ 
ଆନାବଲିଜ୍‌ଷ୍ଟିରଏଡ୍‌ 

@ ଚ୍ରୋମୋକ୍ରିପ୍ଟିନ୍‌ ଏବଂ 
କାବର୍ମୋଲିନ୍‌ 

ଭ ଇଵ୍ଟ୍ରୋଜେନ୍‌ 
ପ୍ରେଡ୍‌ନିସୋଲୋନ୍‌ 

୫ ବୃଛି ହରମୋନ୍‌ 

* ମେଟ୍ରୋକ୍ଲୋପ୍ରାମାଇତ୍‌ 
ଭ ରାଲୋକ୍ତିଫିନ୍‌ 
ସ୍ରାୟବିକ/ମନସ୍ତତ୍ୃ ଚିକିତ୍ସା 
@ ଅପସ୍ମାର ରୋଧଜ ଯଥା 
ଫେନିଟଏନ୍‌, 
ଫେନୋବାର୍ବିଟାଲ 
ଜାବୀମାଜେପିନ୍‌ 
ଲିଥୁଅମ 

୫ ସରଗ୍ରାଲିନ୍‌ 

@ ମାନସିକ ରୋଗ 
ଚିକିତ୍ସାରେ ବ୍ୟବହୃତ 
କ୍ଲୋମିପ୍ରାମିନ୍‌ ଏବଂ 
ଜିଟିଆପିନ୍‌ 

ଖାଦ୍ୟ ଓ ପୋଷଣ 
ଯରିପୂରକ 

@ କାଲସିଅମ୍‌ 
କାବୌନେଟ 

ଭ ଫେରସ ସଇଫେଟ୍‌ 
(ଲୌହ) 

* ଆୟୋଡିନ୍‌ 

(କେଛ ପରିପୂରକ ସମେତ) 
ମଲ୍ତିଭିଟାମିନ୍‌ 
(ଯେଉଁଥିରେ ଲୌହ 
ଏବଂ ଜାଲସିଅମ୍‌ ଥାଏ) 


୪୨ 


ଅନ୍ୟା ।ବଳୀ 
ଯକ୍ଷ । ରେ!ଗ 
ଚିକିତ୍ସାରେ 

ବ୍ୟବହୃତ ଓଷଧ 
(ରିଫାର୍ମିସିନ୍‌, 
ଇଥଓନାମାରଡ଼୍‌) 

୫ ଆଲେଣ୍ଡୋନେଟ୍‌ 

@ ମେଥାଡୋନ୍‌ 
 ପ୍ରଦାହରୋଧୀ ଓଷଧ 
ମେକ୍ଲୋଫେନାମିନ୍‌, 
ମେଫେନାମିକ୍‌ ଏସିଡ୍‌ 
ଏବଂ ଫିନାଇଲ 
ବୁଟାଯୋନ୍‌ 
 ଓରିଷ୍ଟାଟ୍‌ 

@ ଓରିଫିନାଡ୍ରିନ୍‌ 

ଭ ପ୍ରୋପ୍ରାନଲଲ 

* କେତେକ ଏକ୍ସ 
ରେ ପାଇଁ 

ବ୍ୟବହୃତ କକଣ୍ଟାଷ୍ଟ 

@ ସାଲିସିଲେଟର 

ଅତି ମାତ୍ରା 

@ ସଲଫୋନାମାଇଡ୍‌ 


@ ସଲଫୋନିଲୟୁରିଆ 
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ବଟିକାର ରଂଗ : 

ଲିଭୋଥାଇରକ୍ତିନ୍‌ ସୋଡ଼ିଅମ୍‌ ବଟିକା ଅନେକ ପ୍ରକାର ମାତ୍ରାରେ ଉପଲବ୍ଧ ହୋଇଥାଏ | 
୨୫ ମାଇକ୍ରୋଗ୍ରାମ୍‌ ଠାରୁ ୩୦ ୦ ମେକାଗ୍ରାମ ଯାଏଁ ବିଭିନ୍ନ ପରିମାଣ ପାଇଁ ଉତ୍ପାଦନକାରୀ 
ମାନେ ଭିନ୍ନରଂଗର ବଟିକା ପ୍ରସ୍ତୁତ କରିଥାନ୍ତି । ଏହା ଗ୍ରାହକଙ୍କ ସୁବିଧା ପାଇଁ କରାଯାଇଥାଏ । 
ଆପଣ ୧ ୦୦ ମାଇକ୍ରୋଗ୍ରାମ୍‌ର ବଟିକା ମନେରଖିବା ଅପେକ୍ଷା ହଳଦିଆ ରଂଗର ବଟିକା 
ଖାଉଛନ୍ତି ମନେରଖିବା ଅପେକ୍ଷାକୃତ ସହଜ ହୋଇଯାଏ | ତେବେ ରଂଗ ମଧ୍ୟରେ ଯେପରି 
ଭ୍ରମ ସୃଷ୍ଟି ନହୁଏ ସେ ଦିଗରେ ଉଭୟ ଫାର୍ମାସିଷ୍ଠ (ଓଷଧ ଦୋକାନୀ) ଏବଂ ଖାଉଟି ଧ୍ୟାନ 
ଦେବା ଜରୁରୀ । ଅନେକ ସମୟରେ ଓଷଧନାମାରେ ଖିଷଧର ମଙତ୍ରା ମିଲିଗ୍ରାମ୍‌ରେ 
ଲେଖାଥାଏ | (ଉଦାହରଣ ୦.୨୫୦ ମି.ଗ୍ରା) କିନ୍ତୁ ଷଧର ଆବଶ୍ଯକୀୟ ମଙତ୍ରା 
ମାଇକ୍ରୋଗ୍ରାମ୍‌ରେ ଥାଏ | (ଉଦାହରଣ- ୨ ୫୦ ମାଇକ୍ରୋଗ୍ରାମ୍‌), ଇଂରାଜୀରେ ଲେଖିଲା 
ବେଳେ ମିଲିଗ୍ରାମକୁ ସଂକ୍ଷେପରେ ଏମ୍‌.ଜି. ଦେଖାଯାଏ ଏବଂ ମାଇକ୍ରୋଗ୍ରାମକୁ ଏମ୍‌. ସି.ଜି. 
ଲେଖାଯାଏ | ମନେରଖନ୍ତୁ ଏକ ମିଲିଗ୍ରାମ ¬ ୧ ୦ ୦୦ ମାଇକ୍ରୋଗ୍ରାମ | 


ଥିଷଧ ଖାଇବା ବିଧ : 


ପ୍ରତିଦିନ ଥରେ ଲେଖାଏଁ ଷଧ ଖାଇଲେ ଧୀରେଧୀରେ ରକ୍ତରେ ଗଳଗ୍ରନ୍ତି ହର୍‌ମୋନ୍‌ 
ସ୍ତର ସ୍ଥିର ଅବସ୍ଥାରେ ପହଞ୍ଚଯାଏ | ତଷଧ ସକାଳେ ଖାଲିପେଟରେ (ସକାଳ ଜଳଖିଆ 
ଖାଇବାର ଅଧଘଣ୍ଟାଏ ପୂର୍ବରୁ) ଖାଇବା ଉଚିତ । ଏଭଳି ଖାଇବା ସମ୍ଭବପର ନହେଲେ 
ଦିନର କୌଣସି ନିର୍ଦ୍ଦିଷ୍ଟ ସମୟରେ ନିୟମିତ ଭାବେ ଓଷଧ ଖିଆଯିବା ଦରକାର । କୌଣସି 
ଦିନ ତଷଧ ଖାଇବାକୁ ଭୁଲିଗଲେ, ମନେପଡ଼ିବା ମାତ୍ରେ ସେହିଦିନର ମାତ୍ରା ଖାଇନେବା 
ଦରକାର | ଦିନର କୌଣସି ନିର୍ଦିଷ୍ଟ କାର୍ଯ୍ୟସହିତ ଜଷଧ ଖାଇବାକୁ ସଂଯୋଜିତ କଲେ 
କୌଣସି ଦିନର ମାତ୍ରା ଭୁଲାଯାଏ ନାହିଁ । 

ସ୍ମରଣ ଥାଉ କି, ଅନ୍ୟାନ୍ୟ ଅନେକ ଓଷଧ ପରି ଲିଭୋଥାଇରକ୍ତିନ୍‌ ମଧ୍ୟ ଅନୁପଯୁକ୍ତ 
ଅବସ୍ଥାରେ ରଖାଗଲେ ଗୁଣାମକ ମାନ ହରାଏ । ତେଣୁ ଏହି ଓଷଧକୁ ଉତ୍ତାପ ଆଲୋକ 
ଏବଂ ଢଳୀୟ ବାଷ୍ପ ଠାରୁ ଦୂରେଇ ରଖିବା ଆବଶ୍ୟକ | 

ଲୌହ, କାଲସିଅମ୍‌, କୋଲେଷ୍ଟରଲ ସ୍ତର ହ୍ରାସକାରୀ କେତେକ ଓଷଧ, କେତେକ 
ପୁଷ୍ଠି ପରିପୂରକ, ପ୍ରତି ଅମ୍ଳ ଆଦି ଖାଉଥିଲେ ତାହା ଟି-୪ର ପରିଶୋଷଣକୁ ବ୍ୟାହତ 
କରିପାରେ | ତେଣୁ ଆପଣ ଯଦି କୌଣସି ଣଷଧ ଖାଉଥାଆନ୍ତି, ଆପଣଙ୍କ ଚିକିତ୍ସକଙ୍କୁ ତାହା 
ଜଣାନ୍ତୁ । ହୁଏତ ଆପଣ ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛି ଣଷଧକୁ ଅନ୍ୟ ତ୍ଷଧର କିଛି ଘଣ୍ଟା ପୂର୍ବରୁ ବା ପରେ 
ଖାଇବା ପାଇଁ ଚିକିତ୍ସକ ନିର୍ଦ୍ଦେଶ ଦେଇପାରନ୍ତି | 


୪୩ 
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` ମୁଦ ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛି ୍ଞକ୍ତିୟତା : ଚିକିତ୍ତା କରାଯିବ କି ନାହିଁ ୨ 

ମହୁ ରନର ସୁନ୍ଳିଯଚାକୁ ଅଃ ନିଜାନାଯକୁ ଅଧ ଛାଣଣନ ନକୁ ମୁନକିୟ 
ଜି କୁମାଯାଏ / ଏହାର ଚିଜିୟା କରାଥିବ/ ଥାବଣ୍ୟଳ ଜି ନାନି 6ସ ଚିଖୟ6ରେ ଅନେଳ 
ଅନ 6ନେବ/ ସ6ୁ ଆଜାଏ ଏହା ଚିବାଦାଯିଳ ଅବଛୁାରେ ରନଜିଛି / ଅସଲ ଜଥା 
6ହେଛନଛି ଅଃ ଲାଣଣଳ ଜୋଇଥିବା କାରଣରୁ ଏ ଥ/ବ୍ୟ/ରେ କୋଣସି ଲକ୍ଷଣ 9ନାଣ 
ଯାଉନଥାଏ / ରରେ 6-୪୭୦ ସୁାଜାଜିଳ ଥ/ଏ / ଅଥ 6ଦେହର କିଜିଳୁ ଅଗକୁ 
ଆଦଣ୍ୟକ ପରିମାଣର ଗନ ଜରମୋନ ମଛୁଥାଏ / ଜିଛୁ ଟିଏସଏଚ ଅର ଖୁବ 
ଅଧକ ( ୧୦ ମାଇକ ଥ/9ଦେଣୀୟ ଏଜଳରୁ ଅଧି) ଥାଏ / 

66 6କେଜେନ ଅଧ୍ୟୟନରୁ ଜଣାପଡିଛି 60, (ଏନ ଥା ଜି ଆମେଲିନାନ 
ମେଜିଳାଲ୍‌ ଆ ଡୋଦିଏସନ) ଅଧିନ ଜାଳ ଅଃ ଲ/କ୍ଷଣଳ ରଜକ ସଚୟତା ନA/ 
ଅଚିଳୟଚା ଜିନ/ ଚିଜିଛା6ରେ ରମିଲେ ଜିଜିଳୁ ୨ଜାର ଛନୁଦୁ6ଲୋଗ ଥା ଅଳିଦାଥ 
ଛଜଛଦନ ହେବାର ଅଧଳ ଥ/ଣକା ଉଥୁଲଳେ / ଏଥରଜ ଚନସ/ ଚହାନ ଅବସାରେ 
ଏgଜ/ର ଗଳ9g gୁଜଜao’! alg ଅଯaେଷାକୁର ଖା ମିନୁ ଛେବ/ର ଥାଣକା କି 
2 1 ଅନଳ ବାଜ କିସ/ଦ ଅରେ ଏକଥା ସୁାନୁଚ ଉଛି 6, ଏଭଳି ଅବ୍ସୁାରେ 
ନକର ଚଳିସ/ କରାଗଲେ ଛନସ/ୟୁୟ ଉଥରେ 6/'ର ସୁ-ଅରାବ ଅନିଚ / 

୨ ୦ ¢ ୬ ମସିଜା6ରେ ଥାମେରଳ/5ର ଅଃ ଲାକ୍ଷଣଳ ରକଜ9ନୁ ସୁଳଜୟତା ଚଳା 
ପାଇଁ ଏକ ମାଇଜଣିଜା 9ସୁଚ କରାଯାଇଛି / ଚନିରେ ନିଦେଣ ଜିଆଯାଇଛି 62, 
ଜି ଥକ 6. ଏସ. ଏଚ୍‌. ଅର ୪.୫ ଘୁ ୧୦ ମାଇକ ଥାଉ ମ୍ୟରେ ଏବଂ 
ଟି-୪9ର ସୁାମାକଜ ଥାଏ, ଆପଣକୁ ଚିଜିସ/ ଥାନ ଚିଟାର ଜରାଣାରାରେ / କିଶଣେଷ 
ଜରି ଆପଣଙ୍କର ୟଜି ନୌଣସି ନୁଦ୍ରୋଗ ଦୁନିଧମନା ଜା ଏସଦୁଥାଛ ଶଳା 
କାରଜ ଆଜି ଥ/ଏ, ଥାପଣକ ଚନଛ/ ହେବା ଥାକଣ୍ୟଳ / ଯଜି ଥାପଣଳକ'ର ଚିଳସା 
ଜରାନଯାଏ, ଅଃ ଅପନା ଚଳିସଳ ଚି ୬ ମାସରେ ନପାରେ ର 
ଥଅରାଣ/ (ଚିଏସ୍ଏବ ଏବଂ ଚି-୪) ଥୁ୍ଚନ ଛଜଥନିର ଅୟୟନୋଚନା କରିବା 
ଜରଳାର / 69କୋଣସି ସମୟରେ ନରମୋନର 9୭ ଥି ଅସ଼ାଇ/ବିଳ ଜନେ 
ତୁରନଳ ଚିଳିଛା/ ଆର କରାଥିବ/ ଦରଜାରନୁଏ / ଥ/ଫଣନ'ର ଚିଏସ୍ଏର ଅଲ ୧୦ 
ମାଲ ଛେ! ଆଇ.ରଦୁ ଅଧିନ ଏବଂ ଚ- ୪ ସାର/ବଳ ଥଲେ, ଚନଛ/ ଥର କରିଦେବ 
ଆଦବଝ୍ୟନ / ଏଥର 68966 କୋଣସି ଲକ୍ଷ, ନଦ୍ରୋର ନପ/ ଣକ/ନାରଳ ନଥିଲେ 
ଜି ଚିନି ଆର କରାବା ପାଇଁ ଫର/ମ ଦିଆୟାଲନି / ଜାରଣ ଏଥର ଅକଛାରେ 
66/5 ମହୁ ନୁଳିୟତା ଅଚ୍ଛା ଥିଲେ ଜି ଆପଣାର ନଦ ଅମା ଏବଂ 
ଲ୍ଣଯୂତ ଗଳୟନୁ ସୁନକୟତ/ ହେବାର ଥଣକା ଅଧ ଥାଏ / 
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ସଂଶ୍ଲେଷିତ ଟି-୪ ଟି-୩ର ସଂଯୁକ୍ତ ଚିକିତ୍ସା : 

ଟି-୩ର ଏକ ସଂଶ୍ଲେଷିତ ରୂପ ଲିଓଥାଇରୋନିନ୍‌ ସୋଡ଼ିଅମ୍‌ ନାମରେ ଉପଲବ୍ଧ 
ହୁଏ | କିନୁ ଏହି ଥଷଧ ଏକା ଏକା ଚିକିସ୍ସାରେ ବ୍ୟବହୃତ ହୁଏ ନାହିଁ । କାରଣ ଏହା ଯେଗୁଁ 
ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ବିଷାକ୍ତତା ହେବାର ଆଶଙ୍କା ରହିଥାଏ । ତେବେ ଅଳ୍ପ କେତେକ କ୍ଷେତ୍ରରେ ରୋଗୀର 
ଚିକିତ୍ସା ନିଛକ ଟି- ୪ ଓାଷଧଦ୍ଵାରା କରାଗଲେ ହେଁ ରୋଗୀଙ୍କ ଭଲ ଲାଗେ ନାହିଁ । ସେଭଳି 
ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କୁ ଚିକି୍ସକ ବେଳେବେଳେ ଟି-୪ ଏବଂ ଟି-୩ର ମିଳିତ ଚିକିତ୍ସା ଦେଇଥାନ୍ତି | 

ଟି-୪ ସହିତ ଟି-୩ ମିଳିତ ଚିକିସ୍ସା କିଛି ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କୁ ଭଲ ଲାଗୁଥିବା ପରି ଜଣାଯାଏ । 
ଚିକିତ୍ସକମାନେ ତାଙ୍କର ରୋଗୀମାନଙ୍କ ଠାରୁ ଏଭଳି ମନ୍ତବ୍ୟ ଶୁଣିଥାନ୍ତି । ଟି- ୪ ସହିତ ଟି- 
୩ର ମିଳିତ ପ୍ରୟୋଗ ଦ୍ଵାରା ରୋଗୀ ଉପରେ କିଛି ଅତିରିକ୍ତ ସୁ-ପ୍ରଭାବ ପଡ଼େ କି ନାହିଁ 
ଜାଣିବା ପାଇଁ ଇତିମଧ୍ୟରେ ଅନେକ ଅଧ୍ୟୟନ ହୋଇଛି । ହୃତ୍ସ୍ତନ୍ଦନ, କୋଲେଷ୍ଟରଲ୍‌ 
ସ୍ତର ଏବଂ ରକ୍ତରେ ପ୍ରବାହିତ ଟି-୪ର ସ୍ତର ଆଦି ବିଭିନ୍ନ ଫଳାଫଳ ଉପରେ ଲଷ୍ଷ୍ଯ 
କରାଗଲାଯେ, କେବଳ ଟି-୪ ଦ୍ଵାରା ଚିକିତ୍ଥା ଏବଂ ଟି-୪ ଓ ଟି-୩ର ମିଳିତ ଚିକିତ୍ସା 
ମଧ୍ୟରେ ଖାସ କିଛି ପ୍ରଭେଦ ଦେଖାଯାଉନାହିଁ କିନ୍ତୁ ଅଧ୍ୟକାଂଶ ଅଧ୍ୟୟନରେ ଯେଉଁଥିରେ 
ରୋଗୀକୁ କେଉଁ ଖିଷଧ ଦିଆଯାଉଛି କୁହାଯାଉନଥୁୂଲା, ମିଳିତ ( ଟି-୪, ଓ ଟି-୩) ଣିଷଧ 
ଦିଆଯାଉଥିବା ରୋଗୀମାନଙ୍କୁ ଅଧୁକ ଭଲ ଲାଗୁଥିବାର ଖବର ମିଳୁଥିଲା । ଚିକିତ୍ସକମାନଙ୍କୁ 
ଟି-୩ ଓ ଟି- ୪ ମିଳିତ ଚିକିତ୍ସା କରିବାରେ ଖୁବ୍‌ ସତର୍କତା ଅବଲମ୍ବନ କରିବାକୁ ପଡ଼ିଥାଏ । 
କାଣର ଟି-୩ର ଅଧୂବକ ଶକ୍ତି ଏବଂ ସ୍ଵଚ୍ଥ ଜୀବନ ଥାଏ । ଏହାକୁ ଖାଇବା ପରେ ପରେ 
ରକ୍ତରେ ଟି-୩ର ସ୍ତର ଅଛ ସମୟ ପାଇଁ ଖୁବ୍‌ ଅଧୁକ ହୋଇଯାଏ | ତା'ପରେ ହଠାତ୍‌ ଏହି 
ସ୍ତର ହ୍ରାସ ପାଇଯାଏ । ତେଣୁ ବ୍ୟକ୍ତି ଏହାକୁ ଗ୍ରହଣ କରିବା ପରେ ପରେଦେହରେ ଅଚାନକ 
ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ହର୍‌ମୋନର ସ୍ତର ଅତ୍ୟଧବକ ବୃଦ୍ଧି ପାଏ । ଫଳରେ ଅଛ ସମୟ ପାଇଁ ଦେହରେ 
ଗଳଗ୍ରଚ୍ଧି ଅତିକ୍ରିୟତାର ଲକ୍ଷଣ ଦେଖା ଦେଇପାରେ | ଯେଉଁମାନଙ୍କର ଗନଗ୍ରନ୍ଧି ଅସ୍ତ୍ର ଚିକିତ୍ସା 
ଦ୍ଵାରା ଉଚ୍ଛେଦନ କରାଯାଇଛି ସେମାନଙ୍କୁ ଟି-୩ ଓ ଟି-୪ମର ମିଳିଚ ଚିକିସା ଲାଭଦାୟକ 
ହୋଇଥାଏ ବୋଲି କୁହାଯାଏ । କାରଣ ଦେହର ଥିବା ଟି-୩ ହର୍‌ମୋନ୍‌ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧିରେ ହିଁ 
ପ୍ରସ୍ତୁତ ( ୮ ୦ ଶତକଡ଼ା) ହୋଇଥାଏ | ଅବଶ୍ୟ ଆମେରିକାର ପ୍ରସିଦ୍ଧ ଜର୍ଣ୍ଣାଲ ( ଜଣ୍ଠୀଲ୍‌ ଅଫ୍‌ 
ଦ ଆମେରିକାନ୍‌ ମେଡିକାଲ୍‌ ଆସୋସିଏସନ୍‌)ରେ ୨୦୦୮ ମସିହାରେ ପ୍ରକାଶିତ ତଥ୍ଯ 
ଅନୁସାରେ ଅସ୍ତ୍ରଚିକିତ୍ସାରେ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଉଚେଦିତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କୁ ଟି୩ ପରିପୂରକ ଦେବାର 
ଆବଶ୍ୟକତା ନାହିଁ । କେବଳ ଟି- ୪ ଚିକିତ୍ସା ସାହାଯ୍ୟରେ ବି ସେମାନଙ୍କ ଦେହରେ ଟି- 
୩ସ୍ତର ସ୍ଵାଭାବିକ ରହିପାରେ । 
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ରକ୍ତରେ ଅତ୍ୟଧୁବକ ଗଳିରି ହର୍‌ମୋନ୍‌ ଥିବା ବ୍ୟକ୍ତିମାନଙ୍କର v ସୁଶୀରତା 
(ଅଷିଓପୋରୋସିସ୍‌) ବା ହାଡ଼ପୋରିଆ ରୋଗ ହେବାର ଆଶଙ୍କା ଆଏ | ହାଡ଼ପୋରିଆ 
ବା ଅସ୍ଥିସୁଶୀରତା ଅଧୁକ ବୟସ୍କ ପୁରୁଷ ଏବଂ ରତୁବିରତି ପରେ ମହିଳାମାନଙ୍କୁ 
ହୋଇଥାଏ | ଏହି ରୋଗ ହେଲେ ଅସ୍ଥିଗୁଡ଼ିକର ଭଙ୍ଗୁରତା ବୃଦ୍ଧିପାଏ । ଅସ୍ଥି ଅବଶୋଷି 
କୋଷିକା ବା ଅଷ୍ଟିଓକ୍ଲାଷ୍ଟ କୋଷଗୁଡ଼ିକର କାର୍ଯ୍ୟକଳାପକୁ ଗଳଗ୍ରଚ୍ି ହରମୋନ୍‌ର ଆଧ୍‌କ୍ୟ 
ପ୍ରୋତ୍ସାହିତ କରିଥାଏ । ଫଳରେ ଅସ୍ଥି ଭିତରୁ କୋଷଗୁଡ଼ିକୁ ଖୁବ୍‌ ଶୀଘ୍ର ହଟାଇ ଦିଏ 
ଏହି ଅସ୍ଥି ଅବଶୋଷି କୋଷିଜା । ଗଳଗ୍ରନ୍ଛି ହର୍‌ମୋନ୍‌ର ସ୍ଵାଭାବିକ ସ୍ତର ଯୋଗୁଁ 
ଅସ୍ଥିକନକ କୋଷିକା (ଅଷିଓବ୍ଲାଷ୍ଠା ଏବଂ ଅସ୍ଥିଅବଶୋଷି କୋଷିକା (ଅଷିଓ କ୍ଲାଷ୍ଟ) 
ମଧ୍ୟରେ ଏକ ସୁଷମତା ରକ୍ଷା ହୋଇଥାଏ | ତେଣୁ ଆପଣ ଯଦି ଗଳଗ୍ରନ୍ତି ହର୍‌ମୋନ 
ସ୍ଥାନପୂରଣ କରିବା ପାଇଁ ଠଷଧ ଖାଉଛନ୍ତି, ଆପଣଙ୍କର ହାଡ଼ ପୋରିଆ ରୋଗ ହେବାର 
ଆଶଙ୍କା ନଥାଏ | ହୁଏତ ଚିକିସସା ନହେଉ ଥିଲେ ବୟସାଧ୍ବକ୍ୟ ଅବସ୍ଥାରେ ଏହି ରୋଗ 
ଦେଖାଦେବାର ଯଥେଷ୍ଟ ଆଶଙ୍କା ଥାଏ | 

ଆଗରୁ ମହିଳାମାନଙ୍କୁ ରତୁବିରତି ପରେ ଲଷ୍ଟ୍ରୋଜେନ୍‌ ଚିକିତ୍ସା କରାଯାଉଥିଲା | 
ଏହା ଗନଗ୍ରନ୍ଧି ହରମୋନ୍‌ ଅଧ୍ୟକ ହେଲେ ଅସ୍ଥି ସମୁହକୁ ଥିବା କ୍ଷୟକ୍ଷତିର ଆଶଙ୍କାରୁ 
ରକ୍ଷା କରିବା ପାଇଁ ଦିଆଯାଉଥିଲା | ଆଜିକାଲି ଏଭଳି ଚିକିତ୍ସାରେ ଇଷ୍ଟ୍ରୋଜେନ୍‌ ବ୍ୟବହାର 
କରାଯାଉନାହିଁ । ଜାରଣ ଏହା ଦ୍ଵାରା ସ୍ତନକର୍କଟ ଏବଂ ମସ୍ତିଷ୍କାଘାତର ଆଶଙ୍କା ବୃଦ୍ଧି 
ପାଉଥିବା ଜଣାଯାଉଛି | 

ଯେଉଁ ପର୍ଯ୍ୟନ୍ତ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ହର୍‌ମୋନ୍‌ ସ୍ତର ସ୍ଵାଭାବିକ ଥାଏ, ଏହି ହର୍‌ମୋନ୍‌ 
ଯୋଗୁଁ ଅସ୍ଥିଷୟ ହୁଏ ନାହିଁ । ତେଣୁ ନିୟମିତ ଭାବେ ରକ୍ତରେ ଗଳଗ୍ରନ୍ଛି ହର୍‌ମୋନ୍‌ 
ସ୍ତର ପର୍ଯ୍ୟାଲୋଚନା କରିବା ଆବଶ୍ୟକ । ଅସ୍ଥିଭଂଗୁରତା ପ୍ରତିରୋଧର ଅନ୍ୟାନ୍ୟ 
ଉପାୟଗୁଡ଼ିକ ଯଥା : ନିୟମିତ ବ୍ୟାୟାମ, ଆବଶ୍ୟକ ପରିମାଣର କାଲସିଅମ୍‌ ଏବଂ 


ଜୀବସାର -ଡି ଖାଇବା ଗ୍ରହଣ କରାଯିବା ଉଚିତ | ଅସ୍ଥିହାନୀରୁ ରକ୍ଷାପାଇବାର ଉପାୟ 
ବିଷୟରେ ଆପଣଙ୍କ ଚିକିସକଙ୍କ ସହ ଆଲୋଚନା କରତ୍ଧୁ | 
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ଆପଣଙ୍କ ପ୍ରଶ୍ନ ଓ ଆମ ଉତ୍ତର 


ପ୍ରଶ୍ନ : ବର୍ଷ ବର୍ଷ ଧରି ଟି-୪ ଉଷଧର ଗୋଟିଏ ମତ୍ରା ମୁଁ ଖାଇଚାଲିଛି । ପ୍ରଥମେ ତ 
ସବୁ ଠିକ୍‌ ଥିଲା | ଏବେ କିଛି ଦିନ ହେଲାଣି ମୁଁ ଗଳଗ୍ରନ୍ତି ସ୍ଵ କ୍ରିୟତାର ଲକ୍ଷଣାବଳୀ 
ଅନୁଭବ କରୁଛି | ଶ୍ରାନ୍ତି ସାଙ୍ଗକୁ ଓଜନ କମାଇବାରେ ଅସୁବିଧା ଓ ଥଣ୍ଡା ପ୍ରତି ସମ୍ବେଦନଶୀଳତା 
ପ୍ରାୟତଃ ଅନୁଭୂତ ହେଉଛି । ମୁଁ ରକ୍ତ ପରୀକ୍ଷା କଲାବେଳେ ଭାବିଥିଲି ମୋର ଚିକିତ୍ସକ 
ଏଥର ଞଷଧର ମାତ୍ରା ବଢ଼ାଇବେ | କିନ୍ତୁ ସେ ବଢ଼ାଇଲେ ନାହିଁ । କାରଣ ରକ୍ତପରୀକ୍ଷାରେ 
ସବୁ ସ୍ବାଭାବିକ ଥିଲା | ମୁଁ ଆଉ କ'ଣ କଲେ ଠିକ୍‌ ହେବ ? 

ଉତ୍ତର : ଗଳଚଗ୍ରନ୍ଧି ସ୍ଵଜ୍ଥ କ୍ରିୟତା ଥାଉ ବା ନଥାଉ, ଏଗୁଡ଼ିକ ସାଧାରଣ ଆପରଭି 
ଭାବେ ଶୁଣିବାକୁ ମିଳିଥାଏ । ଆପଣ ଯଦି ଗଳଗ୍ରନ୍ତିର ସ୍ଵ୍ପକ୍ରିୟତା ପାଇଁ ଚିକିସ୍ସିତ ହେଉଛନ୍ତି, 
ଚିକିତ୍ସକ ନିଶ୍ଚୟ ଆପଣଙ୍କର ଲକ୍ଷଣାବଳୀ ସହିତ ରକ୍ତରେ ଟିଏସ୍‌ଏଟ୍‌ ସ୍ତରର ପର୍ଯ୍ୟାଲୋଚନା 
କରନ୍ତି । ଯଦି ଆପଣଙ୍କ ଟିଏସ୍‌ ଏଚ୍‌ ଏବଂ ଟି-୪ ପରୀକ୍ଷାରୁ ସ୍ଵାଭାବିକ ଫଳ ମିଳେ 
ତେବେ ଡାକ୍ତର ମନେକରନ୍ତି ଯେ, ଆପଣଙ୍କ ଶରୀର ଉପଯୁକ୍ତ ପରିମାଣର ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି 
ହରମୋନ୍‌ ପାଉଛି । ହୋଇପାରେ ଯେ, ଆପଣଙ୍କ ତଷଧର ମାତ୍ରା ସାମାନ୍ୟ ବୃଦ୍ଧି କଲେ 
ଆପଣଙ୍କୁ ଆରାମ ଲାଗିବ | କିନ୍ତୁ ଚିକିତ୍ସକ ମାନେ ଏତେ ସହଜରେ ମାତ୍ରା ବଢ଼ାଇବା ପାଇଁ 
ଅନିଛୁକ ରହନ୍ତି । କାରଣ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ହରମୋନ୍‌ର ମାତ୍ରାରେ ସାମାନ୍ୟ ପରିମାଣ ଆଧୂକ୍ଯ 
ଯୋଗୁଁ ହୃତପିଣ୍ଡ ଓ ରଚ୍ତବାହିକା ପ୍ରଣାଳୀୟ ରୋଗ ଏବଂ ଅସ୍ପିକ୍ଷୟ ଭଳି ଅତି ସାଂଘାତିକ 
ପରିସ୍ଥିତି ସ୍ୃଷ୍ଚି ହୋଇପାରେ । 

ହଁ, ଟି- ୪ ଚିକିସ୍ସାର ଏକ ଜନପ୍ରିୟ ବିକଛ ହେଉଛି ଟି-୪ ଏବଂ ଟି-୩ ଉଭୟର 
ସମ୍ମିଳିତ ଚିକିତ୍ସା । ଯଦି ତଥାପି ସମସ୍ଯା ରହୁଛି, ଆପଣଙଡ୍‌ ଚିକିତ୍ସକଙ୍କ ସହିତ ପରାମର୍ଶ 
କରି ଏହି ସମ୍ମିଳିତ ଚିକିସ୍ସା (ଟି- ୪ ଏବଂ ଟି-୩) ପ୍ରୟୋଗ କରାଯାଇପାରିବ କି ନାହିଁ 
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ପଚାରନ୍ତୁ । କେତେକ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କ କ୍ଷେତ୍ରରେ ଏହି ବିକଳ୍ପ ଚିକିତ୍ସା ଫଳରେ ଅନେକ ଦିନରୁ 
ଥିବା ଲକ୍ଷଣ ଦୂର ହୋଇଥାଏ । କିଚୁ ଅନ୍ଯ କେତେକ ବ୍ୟକ୍ତିକୁ କୌଣସି ପ୍ରକାର ଫରକ 
ଅନୁଭୂତି ମିଳିନଥାଏ । କେତେକ ବ୍ୟକ୍ତି ଶୁଷ୍କ ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛି ହର୍‌ମୋନ୍‌ ଚିକିତ୍ସା ଦ୍ଵାରା ଲକ୍ଷଣର 
ଉନ୍ନତି ଅନୁଭବ କରନ୍ତି, ତେବେ ଏଥରେ ବି ସମସ୍ୟା ରହିଚି । 

ପ୍ରଶ୍ନ : ମୁଁ ଗଳଗ୍ରନ୍ିର ଚିକିତ୍ସା ଗ୍ରହଣ କରୁଥିବା ଯୋଗୁଁ ଯେଉଁଠି ଯାହା ଏ ବିଷୟରେ 
ପଢ଼ିବାକୁ ମିଳେ, ପଢ଼େ | ଶୁଣିବାକୁ ମିଳେ - ଶୁଣେ | ଆଜିକାଲି ଇଣ୍ଟନେଟ୍‌ ଯୁଗ ହୋଇଥିବାରୁ 
ଇଣ୍ଟରନେଟ୍‌ରୁ ଅନେକ ସୂଚନା ମିଳେ | ସେମାନେ କୁହନ୍ତି ସେଲେନିଅମ୍‌, ଜୀବସାର, 
କେନଲ୍ଧ ପରିପୂରକ ଏମିତି ଅନେକ ପଦାର୍ଥ ମିଳୁଛି । ସେ ସବୁ ଖାଇଲେ କୁଆଡ଼େ ଗଳଚଗ୍ରନ୍ଧି 
ସ୍ବାସ୍ଥ୍ୟ ଭଲ ରହେ | ମୋର ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଞଷଷଧ ସହିତ ସେସବୁ ବି ଖାଇବା ଦରକାର କି ? 

ଉତ୍ତର : ଆଜିକାଲି ଇଣ୍ଟରନେଟ୍‌ରେ ଖାଲି “ ଆଇରଏଡ” ଟାଇପ୍‌ କରିଦେଲେ ଶହ 
ଶହ ଲେଖା ଏବଂ ଶହ ଶହ ବିଜ୍ଞାପନ ଦୃଷ୍ଟିକୁ ଆସିଥାଏ | ବିଜ୍ଞାପନରେ ସ୍ଵାଭାବିକ ଭାବେ 
ଅନେକ ପ୍ରତିଶ୍ରୁତି ଥାଏ । ମୁଖ୍ୟତଃ ସ୍ତୁଳକାୟ ବ୍ୟକ୍ତି ଏବଂ ତଷଧ ଖାଇଲେବି ଲକ୍ଷଣ ମୁକ୍ତ 
ହୋଇପାରୁ ନଥିବା ବ୍ୟକ୍ତିମାନଙ୍କ ଉଦ୍ଦେଶ୍ୟରେ ଅଧୁକାଂଶ ବିଜ୍ଞାପନ ପ୍ରେରିତ ହୋଇଥାଏ | 
ବିଜ୍ଞାପନ ଏବଂ ବିକ୍ର ଖୁବ୍‌ ଚାଲିଛି । କିନ୍ୁ କୌଣସି ଟି ପଦାର୍ଥ ଚିକିତ୍ସା ପାଇଁ ଅନୁମୋଦିତ 
ନୂହେଁ। 

ନୂତନ ଗବେଷଣାରୁ ଜଣାପଡ଼ିଛି ଯେ, ବିଜ୍ଞାପନ ଦିଆଯାଉଥିବା ପଦାର୍ଥମାନଙ୍କ ମଧ୍ୟରୁ 
କେତୋଟିରେ ଅତି ବିପଦପୂର୍ଣ୍ଣ ମାତ୍ରାର ଗଳଗ୍ରନ୍ନି ହର୍‌ ମୋନ୍‌ ଥାଏ | ଗ୍ରାହକ ଏହା ଜାଣିପାରନ୍ତି 
ନାହିଁ । ବୈଜ୍ଞାନିକମାନେ ତଥାକଥୁତ “ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି-ସ୍ବାସ୍ଥ୍ୟୟ ବଜାୟ ରଖିବା ଉପାଦାନ ମଧ୍ୟରୁ 
୧ ୦ ଟିର ବିଶ୍ଲେଷଣ କରି ଦେଖିଛନ୍ତି ଯେ, ତା' ମଧ୍ୟରୁ ଅଧ୍ୟକାଂଶରେ ଯଥେଷ୍ଟ ପରିମାଣର 
ଟି-୪ ଓ ଟି-୩ ରହିଛି । ତହିଁରୁ କେତେକରେ ଚିକିତ୍ସା ପାଇଁ ଆବଶ୍ୟକ ମାତ୍ରାଠାରୁ ଅଧିକ 
ପରିମାଣର ହର୍‌ମୋନ୍‌ ଥିବାର ଜଣାପଡ଼ିଛି । ଏହା ଖାରବା ଫଳରେ ବ୍ଯକ୍ତିର ଗଳଚ୍ରନ୍ଧି 
ବିଷାକ୍ତତା ହେବାର ଆଶଙ୍କା ବୃଦ୍ଧିପାଏ । ତେଣୁ ୨୦ ୧୧ ମସିହାରେ ଆମେରିକାରେ ଗଳଚଗ୍ରନ୍ଧି 
ଚିକିତ୍ସକମାନଙ୍କ ସଭାରେ ଏହି ସବୁ ବିଜ୍ଞାପନ ବିଷୟରେ ଜଳସଚେତନତା ବୃଦ୍ଧି କରିବା 
ଏବଂ ଏହା ବିରୁଦ୍ଧରେ ନିଷେଧାଜ୍ଞା ଜାରି କରିବା ପାଇଁ ଉଦ୍ୟମ ହେବା ଜରୁରୀ ବୋଲି 
ଘୋଷିତ ହୋଇଛି । 


୪୮ 
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ଏସବୁ ଉପାଦାନ ଯୋଗୁଁ ବିପଦ ତ ଆସେ ତା” ଛଡ଼ା, ଏଥିରେ ଯାହା ଉଲ୍ଲେଖ ଥାଏ, 
ପ୍ରକୃତରେ ସେପରି ହୁଏନାହିଁ । ମନେରଖୁବା ଦରକାର ଯେ ଏସବୁ ଉପାଦାନ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି 
ଓଷଧଗୁଡ଼ିକ ସହିତ ବିପଦଜନକ ଆନ୍ତଃ ପ୍ରକ୍ରିୟା କରିପାରେ କିମ୍ବା ତା'ର କ୍ଷତିକାରକ ପାର୍ଶ୍ବ 
ପ୍ରତିକ୍ରିୟା ହୋଇପାରେ । 


ତେବେ ଆଜିଯାଏଁ ଜଣାଥିବା ଉପାଦାନମାନଙ୍କ ମଧ୍ୟରେ ସେଲେନିଅମ୍‌ ଏକମାତ୍ର 
ବ୍ୟତିକ୍ରମ ଭାବେ ଦେଖାଯାଇଛି । କେତେକ ପ୍ରାଥମିକ ପରୀକ୍ଷଣରୁ ଜଣାପଡ଼ିଛି ଯେ, ଯେଉଁ 
ଗର୍ଭବତୀ ମହିଳାମାନେ ଗଭୀବସ୍ଥାରେ କିମ୍ବା ଗଭାବସ୍ଥା ପରେ ୨୦୦ ମାଇକ୍ରୋଗ୍ରାମର 
ସେଲେନିଅମ୍‌ ଖାଇଛନ୍ତି, ସେମାନଙ୍କ କ୍ଷେତ୍ରରେ ପ୍ରସବ ପରବର୍ଭୀ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ପ୍ରଦାହ ଆପାତନ 
ହାର ଖୁବ୍‌ ନଗଣ୍ୟ ହୋଇଛି | ତେବେ ଏହାକୁ ଗର୍ଭବତୀ ମାନଙ୍କ ବ୍ୟବହାର ପାଇଁ ଅନୁମୋଦନ 
କରାଯିବା ପୂର୍ବରୁ ଆହୁରି ଅନେକ ପରୀକ୍ଷଣର ଆବଶ୍ୟକତା ରହିଛି । 


ପ୍ରଶ୍ନ : ମୁଁ ସୁଳକାୟ | ଏ ଯାବତ୍‌ ସମସ୍ତ ପ୍ରକାରର ଖାଦ୍ୟନୀତି ଅବଲମ୍ବନ କରିଛି । 
କୌଣସି ସୁଫଳ ପାଇନି । ଏଥିପାଇଁ କ'ଣ ମୋ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଦାୟୀକି ? 


ଉତ୍ତର : ସମସ୍ତଙ୍କର ଧାରଣା ଥାଏ ଯେ, ଗଳଚଗ୍ରନ୍ଧିର ସ୍ବଛ୍ପକ୍ରିୟତା ଥିଲେ ମେଦବୃଦ୍ଧି 
(ମେଦାଳତା) ହୋଇଥାଏ | ଅବଶ୍ୟ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ସ୍ବଜ୍ପକ୍ରିୟତା ଫଳରେ ଚୟାପଚୟନ ମନ୍ତର 
ହେବା ଫଳରେ ଅଛ କିଛି କିଲୋ ମେଦ ଜମା ହୋଇପାରେ | କିନ୍ତୁ ଏହା ଯୋଗୁଁ ପ୍ରକୃତ 
ମେଦବୃବ୍ଧି ହୋଇନଥାଏ | ବାସ୍ତବରେ ସ୍ଵଜକ୍ରିୟତା ଥିବା ସବୁଲୋକଙ୍କର ଓଜନ ବୃଦ୍ଧି ହୁଏ 
ନାହିଁ । ଯେଉଁମାନଙ୍କର ଓଜନ ବୃଦ୍ଧି ହୁଏ ତାହା ଅତିବେଶୀରେ ୨-୩ କିଲୋ ବୃଦି ପାଇଥାଏ । 
କାରଣ ଦେହ କମ୍‌ ଶକ୍ତି (ଉଜ୍ଜୀ) ଖର୍ଚ୍ଚ କରୁଥିବାରୁ ବଳକା କାଲୋରୀ ଚର୍ବିହୋଇ ଜମା 
ହୁଏ | ତେବେ ଚୟାପଚୟନ ଧୀମେଇବା ସହିତ କ୍ଷୁଧାହାନୀ ହୋଇଥାଏ | ତେଣୁ ବ୍ଯକ୍ତି 
କମ୍‌ ଖାଏ । 

ଅନ୍ୟପକ୍ଷରେ ମେଦାଳତାର ଅନ୍ୟାନ୍ୟ କାରଣ ରହିଛି । ଆନୁବଂଶିକତା, ମାନସିକତା, 
ଖାଦ୍ୟ ଏବଂ ବ୍ୟାୟାମ ଅଭ୍ୟାସ ଅଭାବ ଆଦି ମୁଖ୍ୟତଃ ଓଜନ ' ବୃଦ୍ଧିର ମୁଖ୍ୟ କାରଣ | 
ଗଳଗ୍ରନ୍ତିର ଓଜନବୃଦ୍ଧି ଦିଗରେ କୌଣସି ଭୁମିକା ଅଛି କି ନାହିଁ ଜାଣିବା ପାଇଁ ଅନେକ 
ପରୀକ୍ଷଣ କରାଯାଇଛି | ଶେଷ କଥା ଭାବେ ଜଣାପଡ଼ିଛି ଯେ, ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ହର୍‌ମୋନ୍‌ ଅଭାବ 
ଯୋଗୁଁ ବିଶେଷଭାବେ ଦେହର ଓଜନ ବୃଦ୍ଧି ହୋଇନଥାଏ । 

ପ୍ରଶ୍ନ : ମୁଁ ମୋର ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ପାଇଁ ବ୍ୟବହୃତ ଞଷଷଧର ମାତ୍ରା ବୁଵି କଲେ ଓଜନ 
କମିବ କି ? 
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ଉତ୍ତର : ଗଳଚଗ୍ରଚ୍ଚିର ଚିକିତ୍ସା ପରେ ଗଳଚଗ୍ରନ୍ଥି ହର୍‌ମୋନ୍‌ ତ ସ୍ଵାଭାବିକ ସ୍ତରକୂ 
ଚାଲିଆସେ । କିନ୍ତୁ ଚିକିତ୍ସକଙ୍କୁ ଅଧ୍ଧକାଂଶ କ୍ଷେତ୍ରରେ ଗୋଟିଏ ଅଭିଯୋଗ ଶୁଣିବାକୁ ମିଳେ 
ଯେ, “ ମୋର ଓଜନ କାହିଁକି କମୁନି ? ' ଅନେକ ଭାବନ୍ତି ଯେ, ତାଙ୍କର ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଯୋଗୁଁ ହି 
ଅତିରିକ୍ତ ଓଜନ ( ଯେଉଁ ଅଛ କିଛି କିଲୋଗ୍ରାମ୍‌ ବଢ଼ିଥାଏ)କୁ ହ୍ରାସ କରିବା କଷ୍ଟକର ହୁଏ । 
ଅବଶ୍ୟ ଆମେ ପାଦେ ଆଗକୁ ଯାଇ ଯଦି ଚିନ୍ତା କରିବା ଯେ ଗଳଚଗ୍ରନ୍ତି ଣଷଷଧର ମତ୍ରା ବୃଦ୍ଧି 
କରିଲେ ଓଜନ କମାଇବା ସମ୍ଭବପର ହୋଇପାରିବ ¬ ଏହା ଯୁକ୍ତିଯୁକ୍ତ ହେବ | କାରଣ 
ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଅତିକ୍ରିୟତା ଥିଲେ ଓଜନହାନୀ ହୋଇଥାଏ | 

ଖୁବ୍‌ କମ୍‌ ସମୟ ପାଇଁ ଏହା ଠିକ୍‌ ହୋଇପାରେ | ମାତ୍ର ୯ ଜଣ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କଠାରେ 
ପରୀକ୍ଷଣ କରିଦେଖାଯାଇଛି ଯେ, ଟି-୪ ମାତ୍ରାରେ ସାମାନ୍ୟ ପରିବର୍ଭନ ( ବୃଝି) ଯୋଗୁଁ 
ବିଶ୍ରାମ ଅବସ୍ଥାରେ ହେଉଥିବା ଶକ୍ତିର ଖର୍ଚ୍ଚ ଉପରେ ଉଲ୍ଲେଖଯୋଗ୍ୟ ପରିବର୍ଭନ ହୋଇଥାଏ । 
ତେବେ ବିଶେଷଜ୍ଞମାନଙ୍କ ମତରେ ଓଜନ ହ୍ରାସ ପାଇବା ଧାରା ବେଶୀଦିନ ଯାଏଁ ଚାଲେନାହିଁ । 
କାରଣ ଆମ ଦେହ ହର୍‌ମୋନ୍‌ ମାତ୍ରାକୁ ଅନୁକୂଳନ କରିନିଏ । ଅର୍ଥାତ୍‌ ଟି- ୪ ମାତ୍ରାରେ 
ଅଛବୃଦ୍ଧି କରିବା ଫଳରେ ଭୋକ ବି ବଢ଼େ । ତେଣୁ ପ୍ରାଥମିକ ଅବସ୍ଥାରେ ଆପଣ ଓଜନ 
ହରାଇଥଲେ ହେଁ ଅଧିକ ଖାଇବା ଯୋଗୁଁ ଚୟାପଚୟନ ହାରରେ ଯେଉଁ ବୃଦ୍ଧି ଘଟିଥାଏ 
ପରିଶେଷରେ ତାହା ନାକାମ ହୋଇଯାଏ । ଦୀର୍ଘ କାଳ ଯାଏଁ ଟି-୪ କିମ୍ବା ଟି-୩ ନେବାର 


oo 


ପ୍ରଭାବ ଉପରେ ଏଯାଏଁ ନିର୍ଦଦିଷ୍ଠରାବେ କୌଣସି ଅଧ୍ୟୟନ ହୋଇନାହିଁ । 

ତା” ଛଡ଼ା ଟି-୪ ବୃବିକଲେ କେବଳ ଚର୍ବି ଅଂଶ ଦୂର ହୁଏନାହିଁ । ଅତ୍ୟଧ୍ୂକ ଟି-୪ 
ଯୋଗୁଁ ହେଉଥିବା ଗଳଗ୍ରନ୍ଛି ବିଷାକ୍ତତା ଫଳରେ ପେଶୀର ମାଂସପେଶୀ ସମୁହ ଦୁର୍ବଳ 
ହୁଏ । ବାସ୍ତବରେ ଟି-୪ର ମାତ୍ରାବୃଦି ବିପଦଜନକ | ଏହା ଯୋଗୁଁ କୌଣସି ଉଲ୍ଲେଖନୀୟ 
ଓଜନ ହ୍ରାସ ହୁଏନାହିଁ । 

ପ୍ରଶ୍ନ : ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ହର୍‌ମୋନ୍‌ ଞଷଧ କେବଳ ଗଳଗ୍ରଚ୍ଧି ସ୍ଵଜ୍ପ କ୍ରିୟତାର ଚିକିତ୍ସା ପାଇଁ 
ବ୍ୟବହୃତ ହୁଏ କି ? ଏହାକୁ ମାନସିକ ଅବସାଦ ଚିକିତ୍ସା ପାଇଁ ବ୍ୟବହାର କରାଯାଇପାରିବ କି ? 

ଉତ୍ତର : କେତେକ ମନୋବୈଜ୍ଞାନିକ ଏବଂ ମାନସିକ ରୋଗ ବିଶେଷଜ୍ଞ କୁହନ୍ତି 
ଯେ, ମାନସିକ ଅବସାଦଗ୍ରସ୍ତ ରୋଗୀମାନଙ୍କ ମଧ୍ୟରୁ କେତେକଙ୍କ ଚିକିତ୍ସାରେ ତାଙ୍କର 
ଟ୍ରାଇସାଇକ୍ଲିକ୍‌ ଶ୍ରେଣୀୟ ଓଷଧ ସହିତ ସାମାନ୍ୟ ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛି ହର୍‌ମୋନ୍‌ ମିଶ୍ରଣ କରିଦେଲେ, 
ତାଙ୍କ ଅବସ୍ଥାରେ ବିଶେଷ ଉନ୍ନତି ପରିଲକ୍ଷିତ ହୁଏ । ଏକଥା ବି ସ୍ମରଣ କରିବା ଦରକାରଯେ, 
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ମାନସିକ ଅବସାଦ ବି ଗଳଗ୍ରନ୍ଛି ସ୍ଵଜ୍ପକ୍ରିୟତାର ଲକ୍ଷଣ ହୋଇପାରେ । ତେଣୁ ଆପଣ ଯଦି 
ମାନସିକ ଅବସାଦ ଥିବା ପରି ଅନୁଭବ କରୁଥାନ୍ତି, ନିଜର ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛି ହର୍‌ମୋନ୍‌ ସ୍ତର 
ପରୀକ୍ଷା କରାଇନେବା ଜରୁରୀ ଆବଶ୍ୟକ । 

ବେଳେବେଳେ ଚିକିସ୍ସକମାନେ ସ୍ବାଭାବିକ ସ୍ତରର ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛି ହର୍‌ମୋନ୍‌ ଥିବା ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କୁ 
ମେଦାଳତା, ଗେଡ଼ା ଥିବା ଶିଶୁ କିମ୍ବା ବହୁକାଳିକ ଶ୍ରାନ୍ତିର ଚିକିତ୍ସା ପାଇଁ ଗଳଗ୍ରନ୍ି ହର୍‌ମୋନ୍‌ 
ପ୍ରୟୋଗ କରିଥାନ୍ତି । କିନ୍ତୁ ଏସବୂ ଅବସ୍ଥା ହରମୋନ୍‌ ଚିକିତ୍ସା ଦ୍ଵାରା ଆରୋଗ୍ଯ ହେବାର 


~~ ~~ Pu 


କୌଣସି ନିଦ୍ଦିଷ୍ଟ ତଥ୍ୟ ବା ପ୍ରମାଣ ନାହିଁ 
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ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଅତିକ୍ରିୟତା 


କୌଣସି ବ୍ୟକ୍ତିର ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛିରୁ କମ୍‌ ପରିମାଣରରେ ହର୍‌ମୋନ୍‌ ଉତ୍ପାଦିତ ହେଉଥିଲେ 
ତା'ର ଚୟାପଚୟନ ଯେପରି ଧୀମେଇ ଯାଇଥାଏ, ଠିକ୍‌ ସେହିପରି ଗଳଗ୍ରନ୍ଛିରୁ ଅତ୍ୟଧବକ 
ହର୍‌ମୋନ୍‌ କ୍ଷରିତ ହେଉଥିଲେ ବ୍ୟକ୍ତିର ଚୟାପଚୟନ ଖୁବ୍‌ ଦୃତ ହୋଇଥାଏ | ଯେପରି 
ଗଳଗ୍ରନ୍ତି ସ୍ଵଜକ୍ରିୟତା ଥିବା ବ୍ଯକ୍ରିର ଶ୍ରାନ୍ତି ଲାଗିବା, ସବୁବେଳେ ଘୁମେଇବା, ଥଣ୍ଡାପ୍ରତି 
ଅସ୍ପୃହ୍ୟତା ରହିବା, ଶୁଷ୍ଠ ଚର୍ମ, ଓଜନ ବୂଵି, କ୍ଷୁଧାହୀନତା ଏବଂ କୋଷ୍ଠବଦ୍ଧତା ଆଦି ଲକ୍ଷଣ 
ଦେଖାଯାଏ, ସେହିପରି ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛି ଅତିକ୍ରିୟତା ଥିବା ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କର ରାତିରେ ନିଦ୍ରାହୀନତା, 
ଉତ୍ତାପ ପ୍ରତି ଅସ୍କହ୍ୟତା, ଅତ୍ୟଧଵକ ଝାଳ ବହିବା, ଓଜନ ହାସ, କ୍ଷୁଧାତୁରତା ଏବଂ ପତଳା 
ଝାଡ଼ା ଆଦି ଲକ୍ଷଣ ପ୍ରକାଶ ପାଇଥାଏ । 

ତେବେ ଗଳଚଗ୍ରଚ୍ି ଅତିକ୍ରିୟତା ଏବଂ ଗଳଗ୍ରନ୍ତି ସ୍ବଳନକ୍ରିୟତା ଯଦିଓ ପରସ୍ତର ସହିତ 
ବିପରୀତ, ତଥାପି ଉଭୟ ଅବସ୍ଥାରେ କେତେକ ସାମଞ୍ଜସ୍ୟ ବି ରହିଛି । ଉଭୟ ରୋଗର 
ମୁଖ୍ୟ କାରଣ ହେଉଛି, ଅଟୋଇମ୍ୟୁନ୍‌ ରୋଗ | ଏହି ଅଟୋଇମ୍ୟୁନ ବା ସ୍ଵନିର୍ବେଶ୍ୟ ରୋଗରେ 
ନିଜ ଦେହର ପ୍ରତିପି୍ଡ ଦେହର ତନ୍ତୁକୁ ଆକ୍ରମଣ କରିଥାଏ । ଏ କ୍ଷେତ୍ରରେ ଗଳଚ୍ରଚ୍ଛିହି 
ପ୍ରତିପି୍ଡ ଆକ୍ରମଣର ଶୀକାର ପାଲଟି ଥାଏ । 

ଆଉ ଏକ କଥା ହେଉଛି ଯେ ଗଳଚଗ୍ରନ୍ଧି ଅତିକ୍ରିୟତାର ଆପାତନ ହାର ଗଳଚଗ୍ରର୍ଜି 
ସ୍ଵଛକ୍ରିୟତା ଅପେକ୍ଷା କମ୍‌ ହେଲେହେଁ ଉଭୟ ରୋଗ ପୁରୁଷଙ୍କ ଅପେକ୍ଷା ମହିଳା ମାନଙ୍କଠାରେ 
ଅଧୁକ ଦେଖାଯାଏ | ଉଭୟ ରୋଗ ହେବାର ଆଶଙ୍କା ବୟସ ବଢ଼ିବା ସହିତ ବୃଦ୍ଧି ପାଇଥାଏ | 
ଅବଶ୍ୟ କେବଳ ଗୋଟିଏ ବ୍ୟତିକ୍ରମ ହେଉଛି, ଗ୍ରେଭସ୍‌ ରୋଗ | ଏହା ୨ ୦ରୁ ୫୦ ବର୍ଷ 
ମଧ୍ୟରେ ବିଶେଷକରି ମହିଳାମାନଙ୍କୁ ଆକ୍ରମଣ କରିଥାଏ | 
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ଗଳଚଗ୍ରନ୍ତି ସ୍ଵଜପକ୍ରିୟତା ପରି ଅତିକ୍ରିୟତା ଅବସ୍ଥା ବି ଅତି ବୟସ୍କ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କ ଠାରେ 
ଦେଖଡଉଥିବା ଲକ୍ଷଣକୁ ଲକ୍ଷ୍ଯ କରିବା କଷ୍ଟକର ହୋଇଥାଏ | ତେଣୁ ଶେଷରେ ରୋଗ ସଂପୂର୍ଣ 
ଏକ ନୂତନ କଳେବର ନେଇ ଆମବପ୍ରକାଶ କରେ | ହୃଦ୍‌ରୋଗ, ଆନ୍ତିକ ସମସ୍ୟା, ମାନସିକ 
ରୋଗ ଆଦି ବିଭିନ୍ନ ପ୍ରକାରେ ଏହା ଦେଖାଦିଏ । ମନେରଖିବା ଉଚିତ ଯେ, ଗଳଚ୍ରନ୍ଧି ଅତିକ୍ରିୟତା 
ଚିକିତ୍ସାବିହୀନ ଅବସ୍ଥାରେ ବେଶୀଦିନ ରହିଲେ ଫଳାଫଳ ବିଷମ ହୁଏ | ଏହାଯୋଗେ ଅସ୍ପିହାନୀ 
ହୋଇ ହାଡ଼ପୋରିଆ ରୋଗ ହୁଏ | ଅଧକ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ହର୍‌ମୋନ୍‌ ଯୋଗୁଁ ହୃଦପି୍ଡକୁ ଦୃତତର 
ଏବଂ କଷ୍ଟକର କାର୍ଯ୍ୟ କରିବାକୁ ପଡ଼ିବା ଯୋଗୁଁ ହୃଦ୍‌ରୋଗ ବି ହୋଇଥାଏ | 


ଯେଉଁ ବ୍ୟକ୍ତି ମାନଙ୍କଠାରେ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଅତିକ୍ରିୟତାର ସ୍ତଷ୍ଟ ଲକ୍ଷଣ ଦେଖାଯାଏ 
ସେମାନଙ୍କର ଚିକିସ୍ପା ବିଭିନ୍ନ ପ୍ରକାରେ କରାଯାଇଥାଏ | ଗଳଚଗ୍ରନ୍ଧି ହର୍‌ମୋନ୍‌ ଉତ୍ପାଦନକୁ 
କମାଇ ଦେଉଥିବା ଓଷଧ ପ୍ରୟୋଗ କରାଯାଇ, ତେଜଶ୍ିୟ ଆୟୋଡିନ୍‌ ପ୍ରୟୋଗ କରି 
ଗଳଗ୍ରନ୍ତିର କେତେକ ଅଂଶକୁ ବିନଷ୍ଟ କରି କିମ୍ବା ଅସ୍ତ୍ରଚିକିସ୍ତା ଦ୍ଵାରା ଆଂଶିକ କିମ୍ବା ସଂପୂର୍ଣ 
ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛିର ଉଚେଦନ କରି ଏହାର ଚିକିତ୍ସା କରାଯାଏ | ସ୍ଥାୟୀଭାବେ ହୃତପିଣ୍ଡର କ୍ଷୟକ୍ଷତି 
ହେବା କିମ୍ବା ଅନ୍ୟାନ୍ୟ ଉପଦ୍ରବ ଦେଖାଦେବା ପୂର୍ବରୁ ଚିକିତ୍ସା ଜରାଯାଇ ବ୍ୟକ୍ତିକୁ ବିଷମ 
ପରିସ୍ଥିତିରୁ ରକ୍ଷାକରାଯାଇଥାଏ | 
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ଲକ୍ଷଣ ଓ ଚିହ୍ନ : 

ସାଧାରଣତଃ ରୋଗର ଲକ୍ଷଣ ଖୁବ୍‌ ମନ୍ସର ଗତିରେ ଆସେ । ବ୍ୟକ୍ତି ବିଶେଷରେ 
ଲକ୍ଷଣରେ ଭିନ୍ନତା ବି ଦେଖାଦିଏ । ଅନେକ ସମୟରେ ଅତ୍ୟଧୂକ ଭୋଗ କିମ୍ବା ଶୋଷ 
ଲାଗୁଥିଲେ, ତହିଁରେ କିଛି ଅସୁବିଧା ଥିବାପରି ବ୍ୟକ୍ତି ମନେକରେ ନାହିଁ । ଛାତି ଧଡ଼ ଧଡ଼ 
ହେବା କିମ୍ବା ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟାରେ କଷ୍ଟ ହେବା ବା ନିଃଶ୍ବାସ ଫୁଲିବା ଭଳି ଲକ୍ଷଣ ଦେଖାଦେଲେ 
ବ୍ୟକ୍ତି ଚିକିତ୍ସକଙ୍କ ଦ୍ବାରସ୍ଥ ହେବା ଆବଶ୍ୟକ ମନେକରନ୍ତି । 


ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଅତିକ୍ରିୟତାର ଲକ୍ଷଣ ଓ ଚିହ୍ନ : 


ଵ ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛିର ଆକାର ବୃଦ୍ଧି : କେତେକ କ୍ଷେତ୍ରରେ (ସମସ୍ତ କ୍ଷେତ୍ରରେ ନୁହେଁ) 
ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛିର ଆକାର ବଡ଼ ହୁଏ । ବେକ ଉପରେ ଏହା ବାହାରକୁ ବାହାରି ଦେଖାଯାଏ | 


ଛ ଉତ୍ତାପ ଅସହ୍ୟତା : ଚୟାପଚୟନ ବୃଦ୍ଧି ପାଇବା ଯୋଗୁଁ ଦେହର ଉତ୍ତାପ ବୃଦ୍ଧି 
ହୁଏ । କୌଣସି କୋଠରୀରେ ଅନ୍ୟମାନଙ୍କ ସହ ଥିଲାବେଳେ କେବଳ ଆପଣଙ୍କୁ ଗରମ 
ଲାଗିପାରେ | ଅନ୍ୟମାନଙ୍କୁ ଉତ୍ତାପ ହୁଏତ୍‌ କମ୍‌ ଲାଗୁଥିବା ସମୟରେ ଆପଣଙ୍କୁ ଏହା 
ଖରାଦିନ ପରି ଅସହ୍ୟ ମନେ ହୋଇପାରେ | 


ବ ଶ୍ରାନ୍ତି : ଶରୀର ଯଦି ସବୁବେଳେ ଅତ୍ୟଧୂକ କ୍ରିୟାଶୀଳ ରହେ ତେବେ ଖୁବ୍‌ ଶୀଘ୍ର 
ଥଜି ପଡ଼ିବା ସ୍ବାଭାବିକ । ସାମାନ୍ୟ କାମ କରିବା ପରେ ବି ଆପଣଙ୍କୁ ଥକା ଲାଗିପାରେ | 
ରାସ୍ତା ପାର୍‌ ହେବା, କିମ୍ବା ଅଛ କିଛି ଦୋକାନ ସୌଦା ହାତରେ ବୋହି ଆଣିବା ପରେବି 
ନିଃଶ୍ବାସ ଫୁଲିଥାଏ ।! 

ଵ ଆବେଗିକ ଅବସ୍କାରେ ପରିବର୍ଭନ : ଦେହର ଶ୍ରାନ୍ତି ଅବସ୍ଥାରେ କେନ୍ଦ୍ରୀୟ ସ୍ଵାୟୁ 
ପ୍ରଣାଳୀ ଅଧିକ ଉତ୍ତେଜିତ ହେବାଯୋଗୁଁ ଅନେକ ଆବେଗିକ ପରିବର୍ଭନ ଲକ୍ଷ୍ଯ 
କରାଯାଇପାରେ । ଗଳଚଗ୍ରନ୍ତି ଅତିକ୍ରିୟତା ଥିବା ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କର ଉଦ୍‌ବେଗ ବୃଦ୍ଧି ହେବା ସହିତ 
ମାନସିକ ଅବସାଦ ଏବଂ ନିଦ୍ରାହୀନତା ତଥା ବିଦାହ ଦେଖାଯାଇପାରେ । 

ଵ ଅତ୍ୟଧୂକ ଶୋଷ ଏବଂ ଝାଳ ବୋହିବା : ଦେହର ଉତ୍ତାପ ବୃଦ୍ଧି ପାଇବା 


ଯୋଗୁଁ ସ୍ବେଦଗ୍ରଚ୍ିରୁ ଅଧିକ ଝାଳ ବହେ । ତେଣୁ ଝାଳରେ ବାହାରିଯାଉଥିବା ଜଳର 
ପୁନଃଭରଣ ପାଇଁ ଅଧିକ ଶୋଷ ବି ହୋଇଥାଏ । 
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ବ କ୍ଷୁଧା ଲାଗିରହିବା : ଦେହ ଅଧିକ ଶକ୍ତି ବ୍ଯବହାର କରୁଥିବାରୁ ସବୁବେଳେ 
ଅଧିକ ଶକ୍ତି ପାଇଁ ଦେହ ଆତୁର ହୁଏ । ତେଣୁ ସବୁବେଳେ ଭୋକହୁଏ । 

@ ବିନା କାରଣରେ ଓଜନ ହ୍ବାସ : ଅଧିକ ଖାଇଲେ ବି ଓଜନ ହ୍ଲାସ ହୋଇଥାଏ । 
ସାଧାରଣତଃ ୩-୪ କିଲୋଗ୍ରାମ ଯାଏ ଓଜନ କମିଥାଏ । ତେବେ କେତେକ କ୍ଷେତ୍ରରେ 
ଗଳଚଗ୍ରଚ୍ଛି ବିଷାକ୍ତତା ଯୋଗୁଁ ଖୁବ୍‌ ଅଧ୍ୟକ ଓଜନ ହ୍ରାସ ହୋଇପାରେ । 


ବ ଦ୍ରତ ହୃତ୍କ୍ରିୟା : ଗଳଗ୍ରନ୍ତଧି ଅତିକ୍ରିୟତା ଯୋଗୁଁ ହୃତ୍କ୍ରିୟା ତାଳରେ ଅସ୍ଵାଭାବିକତା 
ଦେଖାଯାଏ । ପୂର୍ବରୁ କୌଣସି କାରଣ ନଥାଇ ହଠାତ୍‌ ମନେହୁଏ ଯେପରି ହୃତପିଣ୍ଡ ଖୁବ୍‌ 
ଦୃତ ତାଳରେ କାର୍ଯ୍ୟ କରୁଛି । ଏହା ଆପଣ ସାମାନ୍ୟ କିଛି କାମ କଲାବେଳେ କିମ୍ବା ବିଶ୍ରାମ 
ନେଲାବେଳେ ବି ଘଟିପାରେ । 

@ ନାଢ଼ିର ଗତି ଦ୍ରୁତ ହେବା : ନାଡ଼ିର ବେଗ ସ୍ବାଭାବିକ ଗତି ଠାରୁ ଦୃତତର ହୁଏ | 
ଆପଣଙ୍କ ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ ପୂର୍ବରୁ ଯଦି ମନିଟ୍‌କୁ ୭ ୦-୭୬ ମଧ୍ୟରେ ଚାଲୁଥାଏ, ଏବେ ଲକ୍ଷ୍ୟ 
କରିବେ ଏହା ୮୬-୧୧୦ ଯାଏଁ ବେଗରେ ଚାଲୁଛି । 


* ହାତର କମ୍ପନ : ବିଭିନ୍ନ ସ୍ଵାୟୁ ଅଧ୍ୟକ ଉତ୍ତେଜିତ ହେବା ଫଳରେ ଆପଣଙ୍କ 
ହାତରେ କମ୍ପନ ଦେଖାଦେଇପାରେ | ଏକ କମ୍ପନ ଅତି ସୂକ୍ଷ୍ମ ହୋଇପାରେ କିମ୍ବା ଏପରି 
ହୋଇପାରେ ଯେ, ଆପଣ ପାଣି ଗ୍ଲାସଟେ ପିଇଲା ବେଳକୁ କିଛି ପାଣି ଗ୍ଲାସରୁ ଅଜାଡ଼ି 
ହୋଇଯାଏ । 


* ପେଶୀୟ ଦୁର୍ବଳତା : ଗନଗ୍ରନ୍ଛି ଅତିକ୍ରିୟତା ଥିଲେ ଆପଣଙ୍କୁ ଅନେକ ସମୟରେ 
ଦୁର୍ବଳ ଲାଗେ | ମୁଖ୍ୟତଃ ହାତ ଓ ଗୋଡ଼ରେ ଦୁର୍ବଳତା ଅନୁଭୂତ ହୁଏ । ଆପଣ ପୁର୍ବରୁ ଯଦି 
ଶାରୀରିକ ଶ୍ରମ ଆବଶ୍ୟକ ହେଉଥିବା କାମ କରୁଥାନ୍ତି, ଆପଣଙ୍କ ସମ୍ପାଦିତ କାର୍ଯ୍ୟର 
ଗୁଣାମୂକ ଏବଂ ପରିମାଣାମ୍ମକ ଅବନତି ଲକ୍ଷ୍ୟ କରିପାରିବେ | 

@ ତରଳ ଝାଡ଼ା : ଗଳଗ୍ରତ୍ଛିର ଅତିକ୍ରିୟତା ଯୋଗୁଁ ପାଚନ ପ୍ରଣାଳୀର ଗତିଶୀଳତା 
ବୃଦ୍ଧିପାଏ । ତାଂ ଫଳରେ ବାରମ୍ବାର ତରଳ ଝାଡ଼ା ହୁଏ | 

ବ ଚକ୍ଷୁ ସମସ୍ୟା : ଯେଉଁମାନଙ୍କର ଗ୍ରେଭସ୍‌ ରୋଗ ହୁଏ, ଚକ୍ଷୁ ସମସ୍ୟା ଦେଖାଦିଏ । 
ବେଳେବେଳେ ଏହା ଖୁବ୍‌ ଗୁରୁତର ହୋଇଥାଏ | ସାଧାରଣତଃ ଆଖୁ ପତା ପଛକୁ ଟାଣି 
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ହୋଇ ଆଖୁର ଗୋଲକ ବାହାରକୁ ବାହାରି ଆସିବା ପରି ଦେଖାଯାଏ | ଆଖୁ ଶେତାଳିଆ 
ଦିଶେ । ଆଖିରୁ ପାଣି ବହେ | ବିଭିନ୍ନ ପଦାର୍ଥ ଦୂଇ ଦୁଇଟା ଦିଶେ । 

ବ ରତୁଚକ୍ରରେ ପରିବର୍ଭନ ଏବଂ ସନ୍ତାନହୀନତା : ମାସିକ ରତୂଚକ୍ରେ ଦେହରୁ 
କମ୍‌ ସ୍ରାବ ହୁଏ । ବେଳେବେଳେ ସ୍ତାବ ଆଦୌ ହୁଏ ନାହିଁ । ଏହା ଫଳରେ ଡିତ୍ବୋଦୟ- 
ଚକ୍ରରେ ପରିବର୍ଭନ ଘଟି ଗର୍ଭଧାରଣ କରିବାରେ ଅସୁବିଧା ହୁଏ । 


ଅତି ବୟସ୍କ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କଠାରେ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଅତିକ୍ରିୟତାର ଲକ୍ଷଣ ଓ ଚିହ୍ନ : 


ଅଧ୍ୂକାଂଶ କ୍ଷେତ୍ରରେ ବୟସ୍କ ବ୍ୟକ୍ତିମାନଙ୍କର ଗଳଗ୍ରନ୍ତି ଅତିକ୍ରିୟତା ରୋଗନିର୍ଣ୍ଣୟ 
ବିଳମ୍ବରେ ହୋଇଥାଏ । କାରଣ ମଧ୍ୟବୟସ୍ପମାନଙ୍କ କ୍ଷେତ୍ରରେ ଏହି ରୋଗ ଯେପରି ଅନେକ 
ସ୍ପଷ୍ଟ ଲକ୍ଷଣ ଦେଖାଇଥାଏ, ବୟସ୍କଙ୍କ କ୍ଷେତ୍ରରେ ସେପରି ଲକ୍ଷଣ ସ୍ପଷ୍ଟ ହୋଇନଥାଏ । 
ଫ୍ରାନ୍ଵରେ ଏ ବିଷୟରେ ଏକ ଅଧ୍ୟୟନରେ ୫୬ ବର୍ଷରୁ କମ୍‌ ବୟସର ରୋଗୀ ଏବଂ ୬୦ 
ବର୍ଷରୁ ଅଧକ ବୟସ୍କ ରୋଗୀଙ୍କ ମଧ୍ୟରେ ଏକ ତୁଳନା କରାଯାଇଥୁଲା | ତହିଁରୁ ସୂଚନା 
ମିଳିଲା ଯେ, ବୟସ୍କ ବ୍ୟକ୍ତିମାନଙ୍କ ଠାରେ ସାଧାରଣତଃ ଅଧକ ଝାଳବୋହିବା, ଉତ୍ତାପ 
ଅସହ୍ୟତା, ହାତର କମ୍ପନ, ସ୍ବାୟବିକତା, ଅତ୍ୟଧୂକ ଶୋଷ, କ୍ଷୁଧାତୁରତା ଆଦି ଲକ୍ଷଣ କମ୍‌ 
ପ୍ରକାଶ ପାଏ | ଅବଶ୍ୟ କେତେକ ବୟସ୍କ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କଠାରେ ସମସ୍ତ ଲକ୍ଷଣ ପ୍ରକାଶ ପାଇପାରେ, 
ତେବେ ଅଧୂକାଂଶ କ୍ଷେତ୍ରରେ ଅତିବୟସ୍କ ମାନଙ୍କ ଠାରେ ନିମ୍ନଲିଖିତ ଲକ୍ଷଣମାନଙ୍କ ମଧ୍ୟରୁ 
କୌଣସି ଗୋଟିଏ କିମ୍ବା କେତୋଟି ଦେଖାଦେଇଥାଏ | 


ଅଧୁକ ଝାଳ ବୋହିବା, ଉତ୍ତାପ ଅସହ୍ୟତା, ହାତର କମନ, ସ୍ବାୟବିକତା, ଅତ୍ୟଧୂକ 
ଶୋଷ, କ୍ଷୁଧାତୁରତା ଆଦି ଲକ୍ଷଣ କମ୍‌ ପ୍ରକାଶ ପାଏ । ଅବଶ୍ଯ କେତେକ ବୟସ୍କ 
ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କଠାରେ ସମସ୍ତ ଲକ୍ଷଣ ପ୍ରକାଶ ପାଇପାରେ, ତେବେ ଅଧୁକାଂଶ କ୍ଷେତ୍ରରେ ଅତିବୟସ୍କ 
ମାନଙ୍କଠାରେ ନିମ୍ନଲିଖିତ ଲକ୍ଷଣମାନଙ୍କ ମଧ୍ୟରୁ କୌଣସି ଗୋଟିଏ କିମ୍ବା କେତୋଟି 
ଦେଖାଦେଇଥାଏ । 
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ଅତିକ୍ରିୟତାର ଲକ୍ଷଣ ଓ ଚିହ୍ନ ` 


ଭ ଗନଳଗ୍ରନ୍ଧିର ଆକାର ବୃି 

@ ଉତ୍ତାପ ଅସହିଷ୍ଣୁତା 

° ଶ୍ରାନ୍ତି 

* ଆବେଗିକ ପରିବର୍ଭନ 
(ନିଦ୍ରାହୀନତା, ଉଦ୍ବେଗ, 
ମାନସିକ ଅବସାଦ), 

* ସ୍ଵାୟବିକତା 

@ ଅତ୍ୟଧବକ ଝାଳବହିବା 

@ ଅତ୍ୟଧ୍ବକ ଶୋଷ 

@ ଅତ୍ଯଧୂକ ଭୋକ 
ଦେଖାଯାଏ 

@* ଓଜନ ହ୍ରାସ 

* ହୃତପିଣ୍ଡର ଦୁତ ଅନିୟମିତ ସ୍ସନ୍ଦନ 

ଭ ଦୁତ ନାଡ଼ି ହାର 


ମାସିକ ରତୁଚକ୍ରରେ ଜମ୍‌ ସ୍ତାବ 
ସନ୍ତାନ ହୀନତା / ବନ୍ଧ୍ୟାତ୍ଵ 
ଦେହହାତ କୁଣ୍ଡାର ହେବା 
ଅତିବୟସ୍କଙ୍କ ଠାରେ ସାଧରଣତଃ 
ଦେଖାଯାଏ : - 

ମାନସିକ ଅବସାଦ 

ହୃଦ୍‌ ଅକ୍ଷମତା 
ଅନିୟମିତ ହୃତ୍ୟନ୍ଦନ 


ମାନସିକ ଅବସାଦ : ମଧ୍ୟ ବୟସ୍କଙ୍କ ଅପେକ୍ଷା ବୟସ୍କ ବ୍ୟକ୍ତଙ୍କଠାରେ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି 
ଅତିକ୍ରିୟତା ହେଲେ ମାନସିକ ଅବସାଦ ଲକ୍ଷଣ ଦେଖାଦେବା ସମ୍ଭାବନା ଅପେକ୍ଷାକୃତ 


ଅଧିକ | 


ହୃତ୍ଅକ୍ଷମତା : ବୟସ୍କ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କ ଠାରେ ଦେଖାଦେଉଥିବା ଲକ୍ଷଣ ମାନଙ୍କ ମଧ୍ୟରେ 
ସବୁଠାରୁ ଉଦ୍ଗତ ହେଉଛି ହୃତ୍‌ ଅକ୍ଷମତା | ଏହାର ଲକ୍ଷଣମାନଙ୍କ ମଧ୍ୟରେ ନିଃଶ୍ବାସ 
ଫୁଲିବା ବା ଅଣନିଃଶ୍ଵାସୀ ଲାଗିବା, ପାଦ ଫୁଲିବା, ଦୁର୍ବଳତା ଏବଂ ଶ୍ରାନ୍ତି ପ୍ରଧାନ | 
ଅଧିକ କାମ କରି ଅଧିକ ହର୍ମୋନ୍‌ ପ୍ରସ୍ତୁତ କରୁଥିବା ଗଳଚଗ୍ରନ୍ି ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ ଉପରେ 


ଅଧିକ କାର୍ଯ୍ୟର ବୋଝ ଲଦିବା ଫଳରେ କିଛି ଦିନ ପରେ ହୃତ୍ପିଣ୍ଡ ଫଳପ୍ରଦ ଭାବେ 
ରକ୍ତକୁ ପମ୍ପ କରିପାରେନାହିଁ । ଫଳରେ ରକ୍ତ ବା ତା'ର ଜଳୀୟ ଅଂଶ ଅଂଗ ପ୍ରତ୍ୟଙ୍ଗରେ 


ଜମା ହେବାକୁ ଲାଗେ । 
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ଵ ଅଳିନ୍ଦ ଉତ୍‌ସ୍ତନ୍ଦନ : ବଯସ୍କ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କ ମଧ୍ୟରେ ଥିବା ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛି ଅତିକ୍ରିୟତା ରୋଗୀଙ୍କ 
ଭିତରୁ ଶତକଡ଼ା ୩୫ ଭାଗଙ୍କ ଠାରେ ଅଳିନ୍ଦ ଉତ୍ସ୍ତନ୍ଦନ ଦେଖାଦିଏ | ମଧ୍ୟବୟସ୍କଙ୍କ 
ଠାରେ ଏହି ଲକ୍ଷଣ ମାତ୍ର ୨% ରୋଗୀଙ୍କଠାରେ ଦେଖାଦେଇଥାଏ | 

ଵ ନାଡ଼ିର ଦୁତ ଗତି : କେତେକ ବୟସ୍କ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କ ହୃତ୍ସନ୍ଦନ ମିନିଟ୍‌ ପିଛା ୧୦୦ ବା 
ଅଧକ ହୋଇଯାଏ | 

ଵ ସ୍ବାୟବିକତା ଏବଂ ଶ୍ରାଚ୍ରି : ବୟସ୍କ ରୋଗୀମାନଙ୍କ ମଧ୍ଯରୁ ଶତକଡ଼ା ପ୍ରାୟ ୨୦ଭାଗ 
ଲୋକଙ୍କଠାରେ ସ୍ଵାୟବିକତା ତଥା ଶ୍ରାନ୍ତି ଲକ୍ଷଣ ପ୍ରକାଶ ପାଇଥାଏ । 

ଵ ଓଜନ ହାନୀ : ମଧ୍ଯବୟସ୍କ ରୋଗୀଙ୍କର ଯେତିକି ଓଜନ ହ୍ରାସ ପାଇଥାଏ ତା” 
ଅପେକ୍ଷା ବୟସ୍କ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କର ଅଧକ ଓଜନ ହ୍ରାସ ପାଏ । ଏପରିକି ସେମାନେ 
କୂପୋଷଣତାର ଶୀକାର ହେବା ପରି ଜଣାଯାଏ । 

ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଅତିକ୍ରିୟତା କାହିଁକି ହୁଏ ? 
ସାଧାରଣତଃ ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛିର କୌଣସି ଅନ୍ତର୍ନିହିତ କାରଣ ଯୋଗୁଁ ଏହାର ଅତିକ୍ରିୟତା 

ହୋଇଥାଏ | ଆଉ କେତେକ ସମୟରେ କେତେକ ଓଷଧ କିମ୍ବା ଆୟୋଡ଼ିନ୍‌ର ଅତ୍ୟଧୂକ 

ମତ୍ରା ଯୋଗୁଁ ବି ଗ୍ରନ୍ମର ଅତିକ୍ରିୟତା ଦେଖାଦେଇଥାଏ | ନିମ୍ନରେ ଗଳ୍ରନ୍ଛି ଅତିକ୍ରିୟତାର 
ବିଭିନ୍ନ କାରଣର ବର୍ଣ୍ଣନା କରାଯାଇଛି । 


@ ଗ୍ରେଭସ୍‌ ରୋଗ : ମଧ୍ୟବୟସ୍କ ଏବଂ ଅତି ବୟସ୍କ ଉଭୟ କ୍ଷେତ୍ରରେ ଗଳଗ୍ରନ୍ତିର 
ଅତିକ୍ରିୟତା ଗ୍ରେଭ୍‌ସ୍‌ ରୋଗ ଭାବେ ସର୍ବାଧିକ ସଂଖ୍ୟାରେ ଦେଖାଯାଏ | ରୋଗପ୍ରତିରୋଧକ 
ପ୍ରଣାଳୀର ଅସ୍ବାଭାବିକତା ଏହି ରୋଗର ମୁଖ୍ୟ କାରଣ ହେଲେହେଁ ଅନ୍ୟ କେତେକ କାରଣକୁ 
ବି ରୋଗ ପାଇଁ ଦାୟୀ କରାଯାଇଥାଏ | ବୟସ, ମହିଳା ହରମୋନ୍‌ ଏବଂ ମାନସିକ ଚାପ 
ଆଦି କାରଣ ରୋଗ ଉପ୍ପତ୍ତିରେ ସାହାଯ୍ୟ କରୁଥିବାର ଜଣାପଡ଼େ | ତେବେ ଅତିକ୍ରିୟତା 
ଯୋଗୁଁ ପ୍ରସ୍ତୁତ ହେଉଥିବା ହର୍‌ମୋନ୍‌ ଗ୍ରନ୍ମିର ଆକାର ଉପରେ ନିର୍ଭର କରେନାହିଁ । 
ଦେଖାଯାଇଛି ଯେ, ଗଳଗ୍ରନ୍ତିର ଆକାର ସାମାନ୍ୟ ବୃଦ୍ଧି ପାଇଥିବା ଗ୍ରନ୍ତଧିର ଅତି ଅଧକ 
ମତ୍ରାରେ ହର୍‌ମୋନ୍‌ କ୍ଷରିତ ହେଉଥିବା ସ୍ଥଳେ, ଅତ୍ୟଧ୍ୂକ ବଡ଼ ଆକାରରେ ବୃଦ୍ଧି ପାଇଥିବା 
ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛି (ଗଳଗଣ୍ଡ ) ରୁ ସ୍ଵାଭାବିକ ଠାରୁ ସାମାନ୍ୟ ଅଧକ ପରିମାଣର ହରମୋନ୍‌, କ୍ଷରିତ 
ହୋଇପାରେ । 
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ବିଷାକ୍ତ ଗ୍ରନ୍ିକ ଗଳଗଣ୍ଡ ( ଟକ୍ତିକ୍‌ ନତ୍ୟୁଲାର ଗଏଟର୍‌) : ଏହାର ଅନ୍ୟନାମ 
ପୃମର୍ସ୍‌ ରୋଗ ! ସାଧାରଣତଃ ୬ ୦ ବର୍ଷ ପରେ ଏହି ରୋଗ ଦେଖାଯାଏ । ଏ ସମୟରେ 
ଆୟୋଡିନ୍‌ ଅଭାବ ଅଧିକ ସ୍ଵାଭାବିକ । ଏହି ରୋଗରେ ଗଳଗ୍ରନ୍ଛିର ଆକାର ବୃଦ୍ଧିପାଏ । 
ଏଥରେ ଅନେକ ଗ୍ରନ୍ଧିକା ଦେଖାଯାଏ | ଗ୍ରନ୍ଧିକା ଗୁଡ଼ିକରେ ଅତ୍ୟଧ୍ୂକ ପରିମାଣର ହର୍‌ମୋନ୍‌ 
ପ୍ରସ୍ତୁତ ହୁଏ । ଅଧୁକାଂଶ କ୍ଷେତ୍ରରେ ଅନେକ ବର୍ଷ ଲୁକ୍କାୟିତ ଭାବେ ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛି ବର୍ବିତ 
ଅବସ୍ଥାରେ ରହିବା ପରେ ଏଭଳି ବିଷାକ୍ତ ଗ୍ରଦ୍ଧିକ ଗଳଗଣ୍ଡ ଆମପପ୍ରକାଶ କରିଥାଏ | 

ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ପ୍ରଦାହ : ଏହି ପ୍ରଦାହ ଫଳରେ ଗନଚଗ୍ରଚ୍ଛିରେ ଅସ୍ଥାୟୀ ଭାବେ ଗଳଚ୍ରର୍ଛି 
ଅତିକ୍ରିୟତା ଦେଖାଦିଏ । ପ୍ରଦାହ ହେବା ଯୋଗୁଁ ଗଳଗ୍ରଚ୍ଚିରୁ ରକ୍ତ ପ୍ରଦାହକୁ ଅଧକ ହର୍‌ମୋନ୍‌ 
ନିଃସରିତ ହୋଇଥାଏ । ଏହି ନିଃସରଣ ଯୋଗୁଁ ପ୍ରଥମେ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧିର ଅସ୍ଥାୟୀ ଅତିକ୍ରିୟତା 
ଦେଖାଯାଏ | ତେବେ ହର୍ମୋନ୍‌ ନିଃସରିତ ହୋଇ ହୋଇ ଶେଷରେ ଗ୍ରଚ୍ଛିରେ ନକାରାମକ 
ଅବଶେଷ ହୋଇଯାଏ | ଫଳରେ ପୁଣି ଅସ୍ଥାୟୀ ସ୍ଵଳ୍ପ କ୍ରିୟତା ଦେଖାଦିଏ । 

ଅତ୍ୟଧ୍ୂବକ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ହର୍‌ମୋନ୍‌ ଞଷଧ ସେବନ : ଆପଣଙ୍କର ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ସ୍ବଛପକ୍ରିୟତା 
ଚିକିତ୍ସା ହର୍‌ମୋନ୍‌ ଓଷଧ ଦ୍ଵାରା ହେଉଥଲେ, ଓଷଧର ମାତ୍ରା ଅଧକ ହେଲେ ଗଳଚ୍ରନ୍ଧି 
ଅତିକ୍ରିୟତା କିମ୍ବା ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ବିଷାକ୍ତତା ଦେଖାଦେଇପାରେ । ଓଷଧର ମାତ୍ରା ହ୍ରାସ କରିବା 
ଦ୍ଵାରା ଏହି ସମସ୍ୟାର ସମାଧାନ ହୋଇଯାଏ । 

ଅତ୍ୟଧିକ ଆୟୋଡିନ : ଆପଣଙ୍କ ଖାଦ୍ୟରେ, ଓଷଧରେ କିମ୍ବା ପରିପୂରକ ମାଧ୍ୟମରେ 
ଅତ୍ୟଧ୍ବକ ଆୟୋଡିନ୍‌ ଗ୍ରହଣ କଲେ ଗଳଚଗ୍ରନ୍ତିର ଅତିକ୍ରିୟତା ଦେଖା ଦେଇପାରେ । 
ସାଧାରଣତଃ ବିଶେଷ କରି ଆନୂଷଙ୍ଗକ ପ୍ରଭାବରୁ ଏହି ଅବସ୍ଥା ପ୍ରତି ପ୍ରାକ୍‌ ହେତୁକତା ଥିବା 
ବ୍ୟକ୍ତିମାନଙ୍କୁ ଏପ୍ରକାର ଅତିକ୍ରିୟତା ହୋଇଥାଏ । 
ରୋଗୀଙ୍କ କାହାଣୀ : - (ଅ୧¢ ଲ୍ଷଣନୁ ଚିନି କବଳ ଛୁଏ) 
ଯୁର୍ଚଭୁ ଣସ ଥିଲେ ରାଜୟ ସରାୟ ଫୁଟଚଳ ଛଳନା / ଥଚିଚ ରାଜgaାa 
। ଛୁଖାମେଣ୍ ମାନରେ ଦର୍ତନମାନଙ୍କ ନଜର ରାଳଳି ଥରେ ରହୁଥିଲା / ଟିମର 
ଝାର ଫରଡ଼/ଜ ଥିଲେ ଦିଏ / ୬୬୨୧୪ ବୟସରେ 6ସ 26ର ଛୁଟିରେ ଚିନମାସ 
ରିବା ରେ 606 ବଳେ ଏନ 6ଲେଚେରାନ୍‌ ମାଚ ଆଉ 6 ଖଳ ଅଲସ ଜଲେ, 


1 


I 
| 
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6ସ ଠାର ଅନୁଲବ ଜଳେ 69, 7 ଅଫ୍‌ କଠିଚ/ ସମୟରୁ ଚାକର ନଃଣ/ସ 
Jବ/କୁ ଥର ହେଲା / ଏମ ଅଣ ାସ/ ନେବାର ଜ/ରଣ ଳି 'ଣ 6ହାଇଥାରେ 
6ସ ଠାର ଜିଛ/ କଲିଥାଠିଲେ ନାଚି / 


ସିନ ମାଚ ୫ ମନଟର ଓମ ଥା ଅରେ ଚ/କୁ ମନେ ନେଉଥିଲା ଯେପଲ 6ସ 


| ଜଚଯଣାର ଫୁଟବଲ ମାର 66ଳ ସାରିଛି / ଚ/ଳର ସନନଣାଳଚା ଛ/ସ ପାଇବାର 


କାରଣ କ '0 ଛାଇରେ 6ସ 66/ଳ ବସିଲେ / ଚ/' ଥୁକରୁ ଚା ଜେନରେ ଥାଉ 
କ 6 ସହୁ ଲା 6ଦେଃ/ ଜେଲି 6ସଠୁଚିକୁ ଚି 6ସ ମନେପକ/ାଲ ଲେ / ଥମ 6ସ 
ଦୁ ଥସାରାଚଳଚା ଥିବାର ଜାଣିପାରିଲେ / 66/6'ଏ ହେଉଛି ଚାକୁ ହୁଦା 6ଣା/ଣଁ 
ଲା/ରୁଥିଲା / ଫଚିକିନ ସଂଶ/6ରେ ଯରକୁ ଫେର ଚିନ/ଚାର ସସ ପାଣ 6ସ ଏଛାଥରଳେ 
ଅଉ26ଲେ / ଜ଼ିଚାୟଟ ଜନି ଚାକର ନୁଜ୍ଛଜନ ଓ ନାଚର ରାଜି ବଂ ଚତ ହେଉଥିଲା / 
ଅନଳ 6ଲୋଜ ଚାଳ ନାଚର 69 କିଝାୟରେ ଛ/ଣ ନଥାଚ / ଜଛୁ 6ସ ଛଣ । 
୭/9! ଜାଳ 6ହୋଇଥିକ/ରୁ ଏ ଚିଖୟରେ 6ସ ସଚଟେଚନ ଥିଲେ / ଥୁଚରୁ 


mn mm 


' ଳର ନାଜିର ଅଜି ମିନିଟ ଠିଛ।/ ୬୦ରୁ ୬୪ ଜିଚରେ ସାନିଚ ରନଦୁଥିଲା / ବୟସ 


ବଳକା ସହିତ ଏହ ବନି ଚନ ୭୦6୭ ୧୧5ଥିଲା / ଜଛୁ ଏବେ ଚ/ନ୍/ ମନଟା ଫଛ/ 
୯୦ ଜଥରେ ରହିଲା / 6୧2 ଚ/କୁ ବେଳେବେଳେ ନୁଚ୍ଠିଣରେ କି ଥ/ଚୁ ଛୁ 
pala ଲ/gଥିଲା / 


ଚାଙ୍କ ଚିଜିକଙ୍କ ସନିଚ 6ସ ଅରାମଣ କଲ/ପରେ ନାଚିର ରଚି ଏଚେ କୁ 


ପାଇନି ଛ/ଥକ/ପରେ ଚନିଯଳ ଚୁର ରନଶନଦ ହରମୋନ୍‌ ପରାଷା କିବା ପାଇ 


ଅରାମଖ ଦେଲେ / ଅରୁ ଗଣାପଜିଲା 6 ଚାକର 69ଜସ୍‌ ରୋ (ନ9ଛି 


' 26eadol) 6e/nER / 


6ରା/5 ନିମ ହେବାପରେ ଚାକୁ ଫଟାଲିବାରେ କଣାପଜିଲା 6, ଚ/ଳଠ/ରେ 
6ର/ଗର ଅନନ୍ୟ ଅନେନ ଲଣ ଜାଣ ପାଇଥିଲା / ଜନ ଚ/ହ/ ୧ିଣେଷ ଛଣ 
ହେଜନଥିବାରୁ 6/ 'କୁ 6ସ ନ ଦେଇନଥିଲେ / ଅନ୍ମାନକ ଥଥେଷା ଚାକୁ ଅଳ 
ଜରମ ଲାରୁଥିଲା / §ୁବ୍‌ ଅଳ ଭୋଳ ଲାରୁଥିଲା / 
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ଏହି ଅଥୁଥୁତା ଆଇ 6ରାୀକୁ ଥମ କିଟ କୁଳର 69ଣୀୟ ଓ 6ଦେଳ 
ଚିଜିଛ/ ଜରା/ଣଲା/ / ନେବଳ 6ଜଚେଗୁଜିଏ ଲନ୍ଷଣର ଜଥଣମ ଜଣିବା/ ସାଜ ଜ୍ଚିଜିନ 
ଏନି ଚିଜିଛ/ ଜରାଥଯିବ/ 966, 69ଳସଏ୍ୟ ଆୟୋଜନ ଜେଲ ଚିନି ଜରାଗଲା / 
ଚିଜିଛା। ଅଦି ଚ ଶବ ସରନ ଥିଲା / ତେବେ ରୋଗୀକୁ ଚିଳିଛ/ ଆରମ୍ଷରୁ ଥୁ 


Eo ese ” 


ଜିଆୟାଲଥିଲା 6, ଚିଳିଛ/ 6 ଜନଛିଜିନ ପାର ଚ/ାକଠ/ରେ ରନ ନୁନଳିଯଚାର 

ଲୀ 6ଚ6ା ଯ/ାଲପାରେ ଜା ଗଳନୁ ଅଚିଜୟଚାର ଛଣ ଜନଛିଦିନ ପାନ ଅଳ 

ରୁଦୁଚର 6 ଅରେ ସୁାଇ/କିଳ ଥଚସାନୁ 6ଫରିଥାରେ / ଚିଳିସ/ ଫର ସଚନୁ ସଚ 

6ସରଥ/ 6ହେଲ/ / ଥମ ୭ ଲଣଣ ରୁଜିଳ ଅଧିନ ଜାଝଣ 99 6ନେଲ/ / 696 

gla gୟ ୭ ସାନ ରେ ହ୦/ର୍‌ ସମୟ ଲି କୁଆ ଉରେଜରଲା ଏବଂ 

ବ୍ୟକ୍ତ ସଂଥୁର୍ଵ ସୁଥ/ ଅନୁରବ ଜେ / 
ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଅତିକିୟତାର ରୋଗ ନିର୍ଣ୍ଣୟ : 

ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛି ସ୍ଵଜ୍ପକ୍ରିୟତା ପରି ଅତିକ୍ରିୟତାର ବି ରୋଗନିର୍ୟ କେବଳ ଏବଂ କେବଳ 
ରକ୍ତ ପରୀକ୍ଷାରୁ ହିଁ ନିଶ୍ଚିତ କରାଯାଏ । ଲକ୍ଷଣ ଗୁଡିକ ଅଧିକାଂଶ ସମୟରେ ନିରର୍ଥକ 
ମନେହୁଏ | ତେଣୁ ଛାତି ଦୃତ ଭାବେ ଧଡ଼ ଧଡ ହେବା, ହାତର କମନ, ଅତ୍ୟଧିକ କ୍ଷୁଧା, 
ଅତ୍ୟଧିକ ଶୋଷ, ଓଜନହାନୀ, ଉତ୍ତାପ ଅସହ୍ୟତା, ନିଃଶ୍ବାସ ଫୁଲିବା ବା ଧରଇଁସଇଁ ଲାଗିବା 
ଆଦି ଲକ୍ଷଣ ଦେଖାଗଲେ ଗନଗ୍ରନ୍ଧି ହର୍‌ମୋନ୍‌ ପାଇଁ ରକ୍ତପରୀକ୍ଷା କରାଇ ନେବା ନିରାପଦ । 
ସାଧାରଣତଃ ନିୟମିତ ସ୍ଵାସ୍ଥ୍ୟ ପରୀକ୍ଷା ସମୟରେ ସବୁ ଚିକିତ୍କକ ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛି ହର୍‌ମୋନ 
ପରୀକ୍ଷା କରିନଥାନ୍ତି । ତେଣୁ ଆପଣ ସ୍ଵୟଂ ଯଦି ଲକ୍ଷଣ ଅନୁଭବ କରନ୍ତି, ତଦନୁଯାୟୀ 
ଚିକିତ୍ସକକ୍କୁ ପ୍ରସ୍ତାବ ଦେଲେ ସେ ଗଳଗ୍ରଚ୍ଧି ହର୍‌ମୋନ ପରୀକ୍ଷା କରାଇନିଅନ୍ତି । ଆପଣଙ୍କର 
ଯଦି କୌଣସି ଶଙ୍କାକାରକ ଥାଏ, ତେବେ ବି ଗଳଗ୍ରନ୍ଛି ହର୍‌ମୋନ୍‌ ପରୀକ୍ଷା କରାଇବା 
ଆବଶ୍ୟକ ହୋଇଥାଏ । 
ଆପଣଙ୍କ ପ୍ରାଥମିକ ଚିକିତ୍ସା ଘରୋଇ ଚିକିତ୍ସକ ପ୍ରଥମେ ରୋଗ ନିର୍ଣୟ କରି ଆପଣଙ୍କ 

ସ୍ଵାସ୍ଥ୍ୟର ମୂଲ୍ୟାୟନ ପାଇଁ ଏଣ୍ଡୋକ୍ରାଇନୋଲଜିଷ୍ଟଙ୍କ ନିକଟକୁ ପଠାଇ ଦିଅନ୍ତି । ସେଠାରେ 
ଆହୁରି କେତେକ ପରୀକ୍ଷା କରାଯାଏ । 


୬୧ 
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ଶାରୀରିକ ପରୀକ୍ଷା : ପ୍ରଥମେ ରୋଗୀଙ୍କର ଉଚ୍ଚତା, ଓଜନ, ନାଡିର ହାର, ରକ୍ତଚାପ 
ଆଦି ମପାଯାଏ । ଆପଣଙ୍କ ବେକ ସାମ୍ପା ପାଖର ପରୀକ୍ଷା କରାଯାଇ ଗଳଗଣ୍ଡ 
(ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛିର ବଡ଼ ଆକାର) ହୋଇଛି କି ନାହିଁ ଦେଖାଯାଏ । ଆଖିର ପରୀକ୍ଷା ହୁଏ। 
ପରିବାରରେ ଅନ୍ୟ କାହାକୁ ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛି ରୋଗ କିମ୍ବା ଅନ୍ୟ କୌଣସି ଅଟୋଇମ୍ୟୁନ୍‌ 
ରୋଗ ଥିବାର ଇତିହାସ ଅଛି କି ନାହିଁ ପଚାରି ବୁଝାଯାଏ । 


ରଚ୍ତ ପରୀକ୍ଷା : ଗଳଗ୍ରତ୍ଛି ସ୍ବନ୍ପକ୍ରିୟତା ପାଇଁ ଯେଉଁସବୁ ରକ୍ତ ପରୀକ୍ଷା ହୋଇଥାଏ, 
ଅତିକ୍ରିୟତା ପାଇଁ ମଧ୍ଯ ସେଇସବୁ ପରୀକ୍ଷା କରିବା ଆବଶ୍ୟକ ହୋଇଥାଏ | 
ଟିଏସ୍‌ଏଚ୍‌ ଏବଂ ମୁକ୍ତ ଟି-୪ ପରୀକ୍ଷା : ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି କାଯ୍ୟକାରିତା ଜାଣିବାର ପ୍ରଥମ 
ପଦକ୍ଷେପ ହେଉଛି ଟିଏସ୍‌ଏଚ୍‌ ସ୍ତର ଜାଣିବା । ଯଦି ଟିଏସ ସ୍ତର ଖୁବ୍‌ କମ୍‌ ଥାଏ 
( ୦.୪୫ ମାଇକ୍ରୋ ଆଇୟୁରୁ କମ୍‌) ଆପଣଙ୍କୁ ମୁକ୍ତ ଟି - ୪ ପାଇଁ ଆଉ ଏକ 
ପରୀକ୍ଷା କରିବା ଦରକାର ହୁଏ । ଯଦି ଆପଣଙ୍କୁ ମୁକ୍ତ ଟି - ୪ ସ୍ତର ୨ ନାନୋଗ୍ରାମ 
ଉପରେ ଥାଏ, ତେବେ ଗଳଚଗ୍ରନ୍ତି ଅତିକ୍ରିୟତା ହୋଇଛି ବୋଲି ନିର୍୍ତତ ହୁଏ | 


ଟି-୩ ପରୀକ୍ଷା : ଟି- ୪ ଭଳି ଟି-୩ ମଧ୍ଯ ଅଧିକାଂଶ ପରିମାଣ ରକ୍ଷାକାରୀ ପୁଷ୍ଟିସାର 
ସହିତ ସଂଯୁକ୍ତ ହୋଇଥାଏ ! ଏଥିରେ ବି ସମୁଦାୟ ଟି - ୩ ଏବଂ ମୁକ୍ତ ଟ -୩ 
ଉଭୟର ହିସାବ କରାଯାଏ । ତେବେ ଗଳଚଗ୍ରନ୍ମି ସ୍ଵନ୍ନକ୍ରିୟତାରେ ଟି - ୩ର ବିଶେଷ 
ଭୂମିକା ନଥିଲେ ହେଁ, ଅଧିକ ମୁକ୍ତ ଟି -୩ର ସ୍ତର ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଅତିକ୍ରିୟତାର ସୂଚନା 
ଦେଇଥାଏ । 

ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ପ୍ରତିପିଶ୍ଡ ପରୀକ୍ଷା : ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଅତିକ୍ରିୟତା ରୋଗ ନିର୍ଣୟ ହେବା ପରେ 
ଚିକିତ୍ସକ ଏହି ରୋଗର ପ୍ରତିପିଣ୍ଡ ଅଛି ଜି ନାହିଁ ଜାଣିବା ପାଇଁ ରକ୍ତ ପରୀକ୍ଷା କରନ୍ତି । 
ବିଶେଷ କରି ଥାଇରଏଡ ଷ୍ଟିମୁଲେଟିଙ୍ଗ ଇମ୍ୟୁନୋଗ୍ଲୋବିନ୍‌ ( ଟିଏସ୍‌ଏଲ) ପ୍ରତିପିଣ୍ଡ 
ଟିଏସଏଚଟ୍‌ ବିରୁଦ୍ଧରେ କାଯ୍ୟ କରେ | ତେଣୁ ଏହି ପ୍ରତିପିଣ୍ଡ ଥିଲେ ଗ୍ରେଭ୍‌ସ୍‌ ରୋଗ 
ହୋଇଛି ବୋଲି ନିଶ୍ଚିତଭାବେ ନିର୍୍ତତ ହୋଇଥାଏ | 


ଏହାଛଡା ଗଳଗ୍ରନ୍ଧିର ଅବସ୍ଥା ଜାଣିବା ପାଇଁ ତେଜସ୍ଟ୍ରିୟ ଆୟୋଡିନ ଗ୍ରହଣ କ୍ଷମତା 


ପାଇଁ ଏକ ପରୀକ୍ଷା କରାଯାଇଥାଏ । 


୬୨ 
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ନାଡ଼ଲଲ୍‌ 
। ପ୍ରୋପ୍ରାନଲଲ 
¦ ଟାଇମୋଲଲ୍‌ 
| 
| 
¦ ଗଳଗ୍ରଚ୍ଧି ଅତିଜ୍ରିୟତା ଚିକିତ୍ତାର ଖିଷଧ 
। ମେଥମାଳଲ୍‌ ଟାପାଜଲ୍‌ 
¦ ପ୍ରୋପାଇଲ ପ୍ରୋପାରଇଲ୍‌ ଆଲରାସିଲ୍‌ 
ଥାୟୋଯୟୁରାସିଲ୍‌ 
ଆୟୋଡିନ୍‌ ଥିବା ଭିଷଧ 
ପୋଟାସିଅମ୍‌ ପାଇମା, 
` ଆୟୋଡାଇଡ୍‌ ଏସଏସ୍‌କେ ଆଇ 


SE 
As TP 


ନିଦ୍ରାହୀନତା, ହଠାତ୍‌ ଓଜନ 
ବୃଦ୍ଧି, ଶ୍ଵାସ ରୋଗ କିମ୍ବା 
ହୃଦ୍‌ରୋଗ ଥିବା ବାକଲ୍ତିଙ୍କଠାରେ 
ହଠାତ୍‌ ସମସ୍ୟା ଉପୁଜିବା, 
ଅଣନିଶ୍ବାସୀ ଲାଗିବା, ଗଁ, ଗାଁ ଶଦ 
ହେବା, ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା କଷ୍ଟକର ହେବା, 
ପାଦ ଓ ଗୋଡ଼ ଫୁଲିବା, ଛାତିରେ 
ବ୍ୟଥା । 


ପିଭିକା, ଦେହ କୁଷ୍ଡାଇହେବା, 
ଶ୍ଵେତରକ୍ତ କଣିକା ହାସ ପାଇ 
ସଂକ୍ରମଣ ପାଇଁ ସୁଗ୍ରାହୀତା 
ବୃବି ପାଏ | ୧୦,୦୦୦ 


! କେଶ୍ରେ ଜଣଙ୍କର ଯକୃତ 


ନଷ୍ଟ ହୁଏ । 


ଅଧୁକ ଦିନ ବ୍ୟବହାର ପରେ 
ଲାଲଗ୍ରର୍ଧିର ପ୍ରଦାହ, ଆଖୁର 
ପ୍ରବାହ, ପିଭିଜା, ସନି ବ୍ୟଥା 
ଇସିଜା ଗ୍ରନ୍ଧି ଫୁଲିବା, ବାରି 
ଭାଗିବା, ତାଇରିଆ, ପେଟବ୍ୟଥା । 
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ତେଜଙ୍ଗିୟ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ସ୍କାନ୍‌ : ଗଳଗ୍ରନ୍ଧିର ଗଠନରେ କୌଣସି ଅସ୍ଵାଭାବିକତା ଅଛି କି ନାହିଁ 
ଜାଣିବା ପାଇଁ ଏହି ପରୀକ୍ଷା କରାଯାଏ | ସାମାନ୍ୟ ପରିମାଣର ତେଜସ୍ତ୍ରିୟ ଆୟୋଡିନ 
କ୍ୟାପସୁଲ ଆକାରରେ ପରୀକ୍ଷାରେ ପୂର୍ବଦିନ ଖାଇବାକୁ ଦିଆଯାଏ କିମ୍ବା ଟେକ୍ନେକ୍ତିଅମ୍‌ 
ନାମକ ଏକ ବସ୍ତୁକୁ ଶୀରା ବାଟେ ପ୍ରବେଶ କରାଯାଏ | ଏକ ସ୍ଵତନ୍ତ୍ର କ୍ୟାମେରା ସାହାଯ୍ୟରେ 
ଗଳଗ୍ରନ୍ତିର ଫଟୋ ୩ଟି କୋଣରୁ ଉତ୍ତୋଳନ କରାଯାଏ । ଫଳରେ ଗଳଚଗ୍ରଚ୍ନିରେ କୌଣସି 
ଗଠନମୂଳକ ଅସ୍ଵାଭାବିକତା ଥିଲେ ଜଣାପଡିଥାଏ । 


ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଅତିଲ୍ରି୍ଷତା ଏବଂ ଆପଣଙ୍କ ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ : 
ଗଳଚଗ୍ରନ୍ଛି ଅତିକ୍ରିୟତା ଯୋଗୁଁ ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡକୁ ଅଧିକ ଓ କଠିନତର କାଯ୍ୟ ସଂପାଦନ 
କରିବାକୁ ପଡେ | ଫଳରେ ନିମୁଲିଖୁତ ବିଭିନ୍ନ ଅବସ୍ଥାର ସମ୍ମୁଖୀନ ହେବାକୁ ପଡିପାରେ । 
*ଵ ଅସ୍ବାଭାବିକ ହୃଦ୍‌ - ତାଳ ବା ହୃତ୍‌ ସ୍ଵନ : ଗଳଗ୍ରନ୍ତିର ଅଧିକ ଉଦ୍ଦୀପନା ଫଳରେ 
ଅନେକ ତାଳଗତ ଅସ୍ଵାଭାବିକତା ଦେଖା ଦେଇପାରେ । ମୁଖ୍ୟତଃ ସାଇନସ୍‌ 
ଟାକିକାଡିଆ ହୋଇଥାଏ । ଏହା ଫଳରେ ମିନିଟ୍‌ ପିଛା ୧୦ ୦ରୁ ଅଧିକ ହୃତସ୍ଥନ୍ଦନ 
ହୋଇଥାଏ | ତା ଛଡା ଅଳିନ୍ଦ ହୃତ୍ସ୍ଥନ୍ଦନ ହେଲେ ହୃତପିଣ୍ଡର ଉପରିସ୍ଥ କୋଠରୀରେ 
ଅସଂଗଠିତ ତାଳ ହୋଇଥାଏ | ତା' ଫଳରେ ଛାଡି ଧଡ଼ଧଡ଼ ହେବା ପରି ମନେହୁଏ | 


୫ ଉଚ୍ଚ ରଳ୍ତଚାପ : ବିଶେଷ କରି ବୟସ୍କ ବ୍ୟକ୍ତିମାନଙ୍କ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଅତିକ୍ରିୟତାରେ ଉଚ୍ଚ 
ରଭ୍ତଚାପ ହୋଇଥାଏ | ଏହା ଯୋଗୁଁ ମୁଖ୍ୟତଃ ସକୁଞ୍ଚନ ଜନିତ ରକ୍ତଚାପ ( ରକ୍ତଚାପର 
ଉପର ସଂଖ୍ୟାଟି) ହିଁ ବୃଵି ପାଏ । 

ଵଵ ଛାତି ବ୍ଯଥା : ଅତ୍ଯଧିକ ଗଳଗ୍ରନ୍ତି ହର୍‌ମୋନ ଯୋଗୁଁ ହୃତ୍ୟ୍ତନ୍ଦନ ଅଧିକ ଯୋରଦାର 
ହୁଏ ଏବଂ ଅଧିକ ରକ୍ତ ଚିପି ହୋଇ ବାହାରକୁ ଯାଏ | ଫଳରେ ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ ମାଂସପେଶୀ 
ପାଇଁ ଅଧିକ ଅମ୍ଳାନ ଆବଶ୍ୟକ ହୁଏ | ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡକୁ ରକ୍ତ ଯୋଗାଉଥିବା କରୋନାରୀ 
ଧର୍ମନୀ ଚର୍ବି ଦ୍ଵାରା ଅବରୁଦ୍ଧ ହୋଇଥିଲେ, ହୃତପିଣ୍ଡକୁ ଆବଶ୍ୟକ ହେଉଥିବା ଅତିରିକ୍ତ 
ରକ୍ତ ଧମନୀ ଭିତର ଦେଇ ପହଞ୍ଚି ପାରେ ନାହିଁ । ଫଳରେ ହୃତ୍ଶୁଳ ଆରମ୍ଭ 
ହୋଇଥାଏ । 


~~ 


ବ ହୃତ୍ଅକ୍ଷମତା : ଗଳଚଗ୍ରନ୍ତି ଅତିକ୍ରିୟିତା ଯୋଗୁଁ ହୃତ୍ପିଣ୍ଡକୁ ଅଧିକ କାଯ୍ୟ କରିବା 
ପାଇଁ ବାଧ୍ଯ କରାଯାଏ | ଫଳରେ ହୃତପିଣ୍ଡ ଅକ୍ଷମତା ପ୍ରକାଶ ପାଇପାରେ । ଏ ଅବସ୍ଥାରେ 
ଶରୀରର ଆବଶ୍ୟକତା ପୂରଣ କରିବା ପାଇଁ ହୃତପିଣ୍ଡ ଯଥେଷ୍ଟ ପରିମାଣର ରକ୍ତ ପମ୍ପ 
କରି ବିଭିନ୍ନ ଅଂଗକୁ ପଠାଇବାରେ ଅକ୍ଷମ ହୋଇଥାଏ । 
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ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଅତିକ୍ରିୟତାର ଚିକିତ୍ସା : 

ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛି ଅତିକ୍ରିୟତା ଚିକିତ୍ସା ୩ଟି ଭିନ୍ନ ଉପାୟରେ କରାଯାଇପାରେ । ଗଳଚ୍ରନ୍ଧିର 
ଅତିକ୍ରିୟତା ବା ଅତ୍ୟଧିକ କାଯ୍ୟକୁ ରୋକିବା ହେଉଛି ପ୍ରତ୍ୟେକ ଚିକିତ୍ସାର ଲକ୍ଷ୍ୟ । ତେଜସ୍କିୟ 
ଆୟୋଡିନ ବ୍ୟବହାର କରି ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛିର ଅଧିକ ସକ୍ରିୟ ଅଂଶକୁ ନଷ୍ଟ କରାଯାଇପାରେ । 
ଓଷଧ ବ୍ୟବହାର କରି ଗଳଗ୍ରନ୍ଧିର ହରମୋନ ଉତ୍ପାଦନ କାଯ୍ୟକୁ ରୋକି ଦେଇହୁଏ । କିମ୍ବା 
ଅସ୍ତଚିକସ୍ସା ଦ୍ଵାରା ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛିକୁ ଆଂଶିକ କିମ୍ବା ସଂପୂର୍ଣ୍ଣ ଉଚ୍ଲେଦନ କରାଯାଇପାରେ | 

ଯଦି ଆପଣଙ୍କ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଅତିକ୍ରିୟତା ପ୍ରାଥମିକ ସ୍ତରୀୟ ଚିକିତ୍ସକଙ୍କ ଦ୍ଵାରା ନିର୍୍ଣତ 
ହୋଇଥାଏ, ସାଧାରଣତଃ ସେ ଆପଣଙ୍କୁ ଏଣ୍ଡୋକ୍ରାଇନୋଲଜିଷ୍ଟଙ୍କ ପାଖକୁ ଚିକିତ୍ସା ପାଇଁ 
ପ୍ରେରଣ କରନ୍ତି । ମନେରଖିବାର କଥା ଯେ ଗଳଚଗ୍ରଚ୍ଲି ସ୍ବଛ୍ପକ୍ରିୟତାର ଚିକିତ୍ସା ପ୍ରାଥମିକ 
ସ୍ତରୀୟ ଡାକ୍ତରଙ୍କ ଦ୍ଵାରା ଚିକିତ୍ସା କରାଯାଇ ପାରେ । କିନ୍ତୁ ଗଳଗ୍ରନ୍ତି ଅତିକ୍ରିୟତାର ଚିକିତ୍ସା 
ସାମାନ୍ୟ ଜଟିଳ ହୋଇଥିବା ଯୋଗୁଁ ଏସ୍ଡୋକ୍ରାଇନୋଲବ୍ିଷ୍ଟଙ୍କ ଚିକିତ୍ସା ଆବଶ୍ୟକ ହୁଏ | 

ରୋଗ ଚିକିତ୍ସା ପାଇଁ କେଉଁ ଉପାୟ ଅନୁସୃତ ହେବ ତାହା ଅନେକ କାରକ ଉପରେ 
ନିର୍ଭର କରେ । ଆପଣଙ୍କ ବୟସ, ରୋଗର କାରଣ, ରୋଗ କେତେ ଗୁରୁତର ଅବସ୍ଥାରେ 
ଅଛି ଏବଂ ଆପଣଙ୍କର ଅନ୍ୟାନ୍ୟ କୌଣସି ଅସୁସ୍ଥତା ଅଛି କି ନାହିଁ - ଇତ୍ୟାଦି ଉପରେ 
ଚିକତ୍ସା ପାଇଁ ଶେଷ ନିଷ୍ପରି ନିଆଯାଏ । ଯଦି କୌଣସି ନିର୍ଦ୍ଦିଷ୍ଟ ଉପାୟ ପାଇଁ ବିରୁଦ୍ଧ ନିର୍ଦ୍ଦେଶ 
ନଥାଏ ଚିକିସ୍ସକମାନେ ସ୍ଵୟଂ ଚିକିତ୍ସା ଉପାୟ ଚୟନ କରିବା ପାଇଁ ପରାମର୍ଶ ଦେଇଥାନ୍ତି । 
ତେଣୁ ପ୍ରତ୍ୟେକ ବ୍ୟ୍ତିଙ୍କୁ ଚିକିତ୍ସା ପାଇଁ ଥିବା ବିକଛ୍ଚର ଭଲମନ୍ଦ ବିଷୟରେ ଜାଣିବା 
ଆବଶ୍ୟକ | ଆପଣଙ୍କ ଚିକିତ୍ସକଙ୍କ ପରାମର୍ଶ ଉପରେ ସନ୍ତୁଷ୍ଟ ନଥିଲେ ଏକ ଦ୍ଵିତୀୟ ମତାମତ 
ନେବା ବି ଉଚିତ ହୋଇଥାଏ । 

ଗଳଗ୍ରନ୍ତି ଅତିକ୍ରିୟତା ପାଇଁ ନିମ୍ନଲିଖିତ ଉପାୟମାନ ବ୍ୟବହୃତ ହୋଇଥାଏ | 
ବିଟା ବକର : 

ଚିକିତ୍ସା ପାଇଁ ଯେଉଁ ଉପାୟ ଅବଲମ୍ବନ କରାଯାଉ ପଛେ, ଚିକିସସକ ଆପଣଙ୍କ 
କେତେକ ଲକ୍ଷଣ ଦୂର କରିବା ପାଇଁ ବିଟା ବ୍ଲକର ଶ୍ରେଣୀୟ ଉଷଧ ଖାଇବାକୁ ଦିଅନ୍ତି । 
ସାଧାରଣତଃ ଉଚ୍ଚ ରକ୍ତଚାପ, ହୃତ୍ଶୁଳ ଏବଂ କରୋନାରୀ ଧମନୀର ରୋଗ ଚିକିତ୍ସା ପାଇଁ 
ଏହି ଷଧ ଦିଆଯାଏ | ତେବେ ଗଳଚଗ୍ରନ୍ତି ଅତିକ୍ରିୟତା ଥିବା ରୋଗୀଙ୍କ ଚିକିତ୍ସା ଯୋଜନାରେ 
ବି ବିଟା ବକର ଗୁଡିକ ଏକ ଅଂଶ ବିଶେଷ ବୋଲି ଧରାଯାଏ । ଏହି ଓଷଧ ଆପଣଙ୍କ 
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ରକ୍ତରେ ଥିବା ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ହର୍‌ମୋନ ହ୍ରାସ କରିପାରେ ନାହିଁ । କିନ୍ତୁ ଏହି ହର୍‌ମୋନ୍‌ ବିଭିନ୍ନ 
ଅଂଗ ଓ ତନୁ ଉପରେ ଥିବା କାଯ୍ୟକୁ ଞଖଷଧ ରୋଧ କରିଦିଏ ! ଫଳରେ ଅଛକେତେ ରଗଣ୍ଟା 
ମଧ୍ଯରେ ରୋଗୀକୁ ଆରାମ ମିଳିଥାଏ । ବିଶେଷ କରି ହୃତ୍ପିଣ୍ଡକୁ ଆରାମ ମିଳିଥାଏ | ଏହା 
ହୃତପିଣ୍ଡର ବେଗ ଧୀମେଇ ଦିଏ । ଛାତି ଧଡ଼ ଧଡ଼ ହେବା ବନ୍ଦ କରେ | ହାତର କମ୍ପନ ବନ୍ଦ 
ହୁଏ | ସ୍ାୟୁବିକତା ଦୂରକରେ । 

ଏହି ଶ୍ରେଣୀର ପ୍ରଥମ ଓଷଧ ହେଉଛି ପ୍ରୋପାନଲଲ୍‌ । କିନ୍ତୁ ଆପଣଙ୍କ ଚିଜିସ୍ପକ 
ଅନ୍ୟାନ୍ୟ ୧ ୦ଟି ତଷଧ ମଧ୍ଯରୁ ଯେକୌଣସି ଚୟଦ କରିଥାନ୍ତି । ଅତ୍ୟାଧୁନିକ ବିଟା ବୃକର 
ଦିନରେ ଥରେ ବି ଖାଇଲେ ଯଥେଷ୍ଟ ହୁଏ । କିନ୍ତୁ କେତେକ ପ୍ରକାର ପ୍ରୋପାନଲଲକୁ 
ଦିନରେ ୪ଥର ଯାଏଁ ଖାଇବା ଦରକାର ହୋଇଥାଏ । 


ବିଟା ବୃକର ଞିଷଧ ପ୍ରାୟତଃ ନିରାପଦ ହେଲେ ହେଁ କେତେକ କ୍ଷେତ୍ରରେ ପାରଣ 
ପ୍ରଭାବ ଦେଖାଇଥାଏ | ଆଉ କେତେକ କ୍ଷେତ୍ରରେ ତାହା ସମସ୍ୟାକୁ ଅଧିକ ଜଟିଳ କରିଦିଏ । 
ହୃଦରୋଗୀ ମାନଙ୍କ କ୍ଷେତ୍ରରେ ଏହି ତିଷଧ ହୃତପିଣ୍ଡ ପେଶୀୟ ସଂକୂୁଚନକୁ ଦୂର୍ବଳ କରି 
ଦେଇପାରେ । ମଧୁମେହ ରୋଗୀଙ୍କଠାରେ ସ୍ଵଳ୍ପ ଶର୍କରା ରକ୍ତାର କେତେକ ସତର୍କ ଚିହ୍ନ ଓ 
ଲକ୍ଷଣକୁ ଏହା ଲୁଚେଇ ଦିଏ । ଏହି ଓଷଧ ଶ୍ଵାସ ରୋଗ ଲକ୍ଷଣକୁ ଅଧିକ ଗୁରୁତର କରି 
ଦେଇପାରେ । ଗଭଭାବସ୍ଥା କିମ୍ବା ସ୍ତନ୍ୟପାନ କରାଉଥିବା ମହିଳା ମାନଙ୍କୁ ଅଧିକ ଦିନ ଏହି 
ଓଷଧ ଦିଆଯାଏ ନାହିଁ । ଆପଣ ବିଟା ବ୍ଲକର ଞ୍ଷଷଧ ଖାଉଥିଲେ ନିମ୍ନଲିଖିତ କୌଣସି 
ଲକ୍ଷଣ ଦେଖିବା ମାତ୍ରେ ଚିକିତ୍ସକଙ୍କ ସହ ତୁରନ୍ତ ପରାମର୍ଶ କରିବା ଦରକାର | 

@ ଅଧିକ ଅଣନିଃଶ୍ଵାସୀ ଲାଗିବା, ଭ ଶ୍ଵାସ କ୍ରିୟାରେ କଷ୍ଟ ହେବା, ଘଡଘଡ ଶଦ୍ଦ 
ହେବା, ଛାତିରେ ବ୍ୟଥା ହେବା, @ ଦେହରେ ପିରିକା ହେବା, @ ହୃତସ୍ତନ୍ଦନ ଅନିୟମିତ 
ହେବା, @ ପାଦ ଓ ଗୋଡ ଫୁଲିବା, @ ଛାତିରେ ବ୍ୟଥା ହେବା | 
ଆୟୋଡିନ ଯୁକ୍ତ ଖଷଧ : 

ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଅତିକ୍ରିୟତା ଦୂର କରିବା ପାଇଁ ତେଳଚସ୍ଟ୍ରିୟ ଆୟୋଡିନର ପ୍ରଯୋଗ ଏକ 
ନିରାପଦ ଏବଂ ଫଳପ୍ରଦ ଉପାୟ | ଆମେରିକାରେ ଏହି ପ୍ରକାର ଚିକିତ୍ସା ସବ୍ବୀଧିକ ପ୍ରୟୋଗ 
କରାଯାଇଥାଏ । ତେଜଷ୍୍ରୀୟ ଆୟୋଡିନ ଆପଣଙ୍କ ଗଳଗ୍ରନ୍ନିର ଅନେକ ଅଂଶ ନଷ୍ଟ କରିଦେବା 
ଫଳରେ ଗଳଗ୍ରନ୍ତି ହର୍‌ମୋନ ଉତ୍ପାଦନ ହ୍ରାସ ପାଇଯାଏ । ଚିକିସ୍ସତାର ଉଦ୍ଦେଶ୍ୟ ହେଉଛି 
ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କର ଗଳଗ୍ରନ୍ଧିକୁ ସ୍ବାଭାବିକ କରାଇବା | କିନ୍ତୁ ସାଧାରଣତଃ ଚିକିତ୍ସା ଫଳରେ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କ 
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ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛି ସ୍ଵ କିୟତା ହୋଇଯାଏ । ତେବେ ସେହି ଅବସ୍ଥାର ଚିକିତ୍ସା କରାଯାଇ ତାଙ୍କୁ 
ସାରାଜୀବନ ସ୍ଵାଭାବିକ ଗଳଗ୍ରନ୍ତି ପ୍ରଭାବରେ ରଖା ଯାଇଥାଏ | ପ୍ରଥମେ ଆପଣଙ୍କ ଗଳଗ୍ରତ୍ଧି 
ସମସ୍ୟା ଦୂରକରିବା ପାଇଁ କେତେମାତ୍ରାରେ ତେଜସ୍ତରିୟ ଆୟୋଡିନ ଆବଶ୍ଯକ, ସେ 
ବିଷୟରେ ଚିକିତ୍ସକ ଏକ ଆକଳନ କରନ୍ତି | କିନ୍ତୁ ବିଲ୍କୁଲ୍‌ ସଠିକ ଆକଳନ କରିବା ଏକ 
ରକମ ଅସମ୍ଭବ କହିଲେ ଚଳେ | ସଠିକ୍‌ ଆକଳନ କରି ତଓଷଧ ପ୍ରୟୋଗ କଲେ ବି 
ପୁନର୍ବାର ଗଳଗ୍ରଚନ୍ଛି ଅତିସକ୍ରିୟ ହେବାର ସମ୍ଭାବନା ଥାଏ । ତେଣୁ ଅଧିକାଂଶ କ୍ଷେତ୍ରରେ 
ଚିକିସସକମାନେ ସାମାନ୍ୟ ଆକ୍ରମଣାମୂକ ହୋଇଥାଆନ୍ତି । କାରଣ ଯଦି ଏହାର ମାତ୍ରା ସାମାନ୍ୟ 
କମିଯାଏ, ଆପଣ ପୂର୍ବପରି ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଅତିକ୍ରିୟତା ପ୍ରଭାବରେ ରହିଥାନ୍ତି ଏବଂ ପୁନର୍ବାର 
ଏହି ଚିକତ୍ସା ଆବଶ୍ୟକ କରିଥାନ୍ତି | 

ଏହି ଚିକିତ୍ସା ପଦ୍ଧତି ଖୁବ୍‌ ସରଳ | ତେଜସ୍ଟ୍ରିୟ ଆୟୋଡିନ ପରୀକ୍ଷ ଭଳି ଚିକିତ୍ସା ପାଇଁ 
ବି ତେଜସ୍ତୟ ଆୟୋଡ଼ିନ ପାନୀୟ କିମ୍ବା କ୍ୟାପସୁଲ ଆକାରରେ ଦିଆଯାଏ । ତେବେ 
ପରୀକ୍ଷା ପାଇଁ ଆଇ ୧ ୨୧ ନାମକ ତେଜସକ୍ରିୟ ଆୟୋଡିନ (ଏହାର ତେଚ୍ଚସ୍ଟ୍ରିୟତା 
ଅପେକ୍ଷାକୃତ କମ୍‌ ଏବଂ ଏହା ଗନଗ୍ରଚ୍ିକୁ ନଶ୍ଚ କରିନଥାଏ) ଦିଆଯାଏ, କିନୁ ଚିକିତ୍ସା ପାଇଁ 
ଆଇ ୧୩୧ ନାମକ ଶକ୍ତିଶାଳୀ ତେଜସ୍ଟ୍ରିୟତା ଥିବା ତଷଧ ପ୍ରୟୋଗ ହୁଏ | ଏହା ଅତିସକ୍ରିୟ 
ଗଳଗ୍ରନ୍ତି କୋଷ ଗୁଡିକୁ ନଷ୍ଟ କରିଥାଏ । 

ଏହି ଞଷଧରୁ ଅଧିକାଂଶ ଆୟୋଡିନ ଗଳଚଗ୍ରନ୍ଚିକୁ ଯାଇ ଅତିସକ୍ରିୟ କୋଷଗୁଡିକୁ 
ନଷ୍ଟ କରେ | ବାକୀ ଥିବା ଆୟୋଡିନ ପରିସ୍ରାବାଟେ ନିଷ୍କାସିତ ହୁଏ | ଚିକିତ୍ସାର ପ୍ରାନ୍ତ ୧୨ 
ସପ୍ତାହ ପରେ ଆପଣଙ୍କ ଗଳଗ୍ରଚ୍ନିର ହର୍‌ମୋନ୍‌ ସ୍ତର ସ୍ବାଭାବିକ ଅବସ୍ଥାକୁ ଆସେ । ଏହି 
ଅବସ୍ଥାରେ ବ୍ଯକ୍ତି ଗଳଗ୍ରନ୍ତି ସ୍ଵଜକ୍ରିୟତା ଅବସ୍ଥା ପ୍ରାପ୍ତ ହୋଇ ପାରନ୍ତି । ଏପରି ହେଲେ 
ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କୁ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ହରମୋନ ପୁନଃସ୍ଥାପନ ପାଇଁ ଞଷଧ ଦିଆଯାଇ ସ୍ଵାଭାବିକ ଅବସ୍ଥାକୁ 
ଅଣାଯାଏ । 

ଓଷଧରେ ତେଳଚସ୍ଟତିୟତା ଥିବା ଯୋଗୁଁ ମହିଳାମାନଙ୍କୁ ଗଭୀବସ୍ଥା କିମ୍ବା ସ୍ତନ୍ୟପାନ 
କରାଉଥିବା ଅବସ୍ଥାରେ ଏହି ଚିକିତ୍ତା କରାଯାଏ ନାହିଁ । ତା' ଛତା ମହିଳାମାନେ ଗର୍ଭଧାରଣ 
ପାଇଁ ଇଚ୍ଛା କରୁଥିଲେ ଚିକିତ୍ଥାପରେ ଅନ୍ତତଃ ୬ମାସ ଅପେକ୍ଷା କରିବା ପାଇଁ କୁହାଯାଇଛି | 
ସେହିପରି ପୁରଷମାନଙ୍କୁ ଚିକିତ୍ତାର ୩ମାସ ଯାଏଁ ସହବାସ ନକରିବା ପାଇଁ ପରାମର୍ଶ 
ଦିଆଯାଏ । 
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କେତେକ ବ୍କ୍ତିଙ୍କଠାରେ ଚିକିତ୍ସା ପରେ ତେଜସ୍ଟରିୟତା ଦ୍ଵାରା ପ୍ରଭାବିତ ଗଳଚଗ୍ରନ୍ଧି 
ପ୍ରଦାହ ହୋଇପାରେ । ଏଭଳି କ୍ଷେତ୍ରରେ ଗଳଗ୍ରନ୍ତି ବିଷାକ୍ତତାର ସମସ୍ୟା କିଛିଦିନ ପାଇଁ 
ଅଧିକ ବିଷମ ହୋଇଯାଏ । ଏହା ସହିତ ବେକ ଅଂଚଳରେ ବ୍ୟଥା ବି ହୁଏ । ଗ୍ରେଭ୍‌ସ୍‌ 
ରୋଗ ଥିବା ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କର ଆଖିର ସମସ୍ୟା ଅଧିକ ଗୁରୁତର ହେବାର ଲକ୍ଷ୍ଯ କରାଯାଏ । 
ଧୂମପାନ କରୁଥିବା ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କଠାରେ ଅଧିକ ସଂକଟ ଦେଖାଯାଇଥାଏ | 

* ଆୟୋଡିନ ଥିବା ଅନ୍ଯାନ୍ଯ ଖିଷଧାବଳୀ : ଆୟୋଡିନ ଥିବା ଅନ୍ୟାନ୍ୟ 
ଓଶଧାବଳୀ ସାଧାରଣତଃ ଗଳଗ୍ରନ୍ତି ଚିକିତ୍ସା ପାଇଁ ବ୍ଯବହାର ହୋଇନଥାଏ । କାରଣ 
ବେଶୀଦିନ ଆୟୋଡିନ ଯୁକ୍ତ ଉିଷଧ ବ୍ୟବହାର କଲେ ଅବସ୍ଥା ଗୁରୁତର ହୋଇଯାଏ | କିନ୍ତୁ 
ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛି ହର୍‌ମୋନ ସ୍ତରକୁ ଖୁବ୍‌ ଶୀଘ୍ର ହ୍ରାସ କରିବା ଆବଶ୍ଯକ ହେଲାବେଳେ ଏଭଳି 
ଓଷଧ ବ୍ୟବହାର କରିବା ଦରକାର ହୁଏ | ଉଦାହରଣ ସ୍ଵରୂପ, ଯେଉଁମାନଙ୍କର ଅତି ଗୁରୁତର 
ଗ୍ରେଭ୍‌ସ୍‌ ରୋଗ ଥାଏ ଏବଂ ବିଟା ବୃକର ଏବଂ ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛି ରୋଧକ ଉିଷଧ ଦ୍ଵାରା ଗଳଗ୍ରନ୍ଜି 
ଅତିକ୍ରିୟତା ନିୟନ୍ତିତ ହେଉନଥାଏ ଏବଂ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧିର ଅସ୍ତଚିକିତ୍ସା ପାଇଁ ପ୍ରସ୍ତୁତି କଲାବେଳେ 
ଏହି ଚିକିତ୍ସା କରାଯାଇଥାଏ |! ଏହି ଚିକିତ୍ସାରେ ସାଧାରଣତଃ ପୋଟାସିୟମ ଆୟୋଡାଇଡ୍‌ 
ବ୍ୟବହୃତ ହୁଏ । ଏହା ଜଳରେ ଦ୍ରବଣୀୟ ଏକ ଲବଣ । ଗ୍ରନ୍ଧିରେ ହରମୋନ ପ୍ରସ୍ତୁତି କୂ 
ହ୍ରାସ କରିବାରେ ଏହା ସହାୟକ ହୋଇଥାଏ । 


@ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ରୋଧକ ତିଷଧାବଳୀ : ଗଳଗରଚ୍ଛି ରୋଧକ ଉିଷଧ ଗଳଗ୍ରନ୍ତି ହର୍‌ମୋନ 
ପ୍ରସ୍ତୁତ କରିବା ସାମଥ୍ୟକୁ ପ୍ରତିହତ କରି ଦେହର ହରମୋନ ସ୍ତରକୁ ହାସ କରିଥାଏ । ଏହି 
ଓଷଧ ବ୍ଯବହାର ଫଳରେ ଗନଳଗ୍ରନ୍ତି ସ୍ଥାୟୀଭାବେ ନଷ୍ଟ ହୁଏ ନାହିଁ । କିମ୍ବା ହର୍‌ମୋନ 
ପ୍ରସ୍ତୁତି କ୍ଷମତା କମେ ନାହିଁ । ( ଅପରପକ୍ଷେ ତେଜସ୍ତରିୟ ଆୟୋଡିନ ସ୍ଥାୟୀଭାବେ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧିକୂ 
ନଷ୍ଟ କରିଥାଏ) | ତେବେ ଏହି ଓଷଧର ବିଗୁଣ ହେଉଛି ଏହାକୁ କେତଦିନ ବ୍ଯବହାର 
କରିବ | ଆବଶ୍ୟକ ତା'ର ନିର୍ଦ୍ଦିଷ୍ଠତା ନଥାଏ । ଅଧିକ କାଳ ବ୍ଯବହାର କଲେ ତା'ର 
ଅନେକ ଉପଦ୍ରବ ଦେଖାଦିଏ । 


ଗ୍ରେଭ୍‌ସ୍‌ ରୋଗରେ ଏପ୍ରକାର ଓଷଧ ଅଧୁକ କାର୍ଯ୍ୟକ୍ରମ ହୋଇପାରେ | କାରଣ କିଛି 
ସମୟପରେ ରୋଗ ଆରୋଗ୍ୟ ହୋଇଯାଇପାରେ ! ଆରୋଗ୍ୟ ହେବାପରେ ଗଳଚ୍ରନ୍ଛି ବି 
ସ୍ଵାଭାବିକ ଅବସ୍ଥା ଫେରିପାଏ ଏବଂ ଆଉ ଚିକିତ୍ସାର ଆବଶ୍ଯକ ହୁଏ ନାହିଁ । ତେବେ 
ଅଧୁକାଂଶ ବ୍ୟକ୍ତି ତେଜସ୍ତ୍ରିୟ ଆୟୋଡିନ ଚିକିତ୍ସା କରାଇବା ପସନ୍ଦ କରୁଥିବା ଯୋଗୁଁ ଏହି 
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ଚିକିତ୍ସାକୁ ବହୁଦିନ ଯାଏଁ ବ୍ୟବହାର କରିବା ଆବଶ୍ୟକ ହେଉନାହିଁ । କେତେକ କ୍ଷେତ୍ରରେ 
ଯଥା ଗ୍ରଚ୍ଜିଳ ଗଳଗଣ୍ଡ ରୋଗୀଙ୍କ ପାଇଁ ପ୍ରାଥମିକ ଅବସ୍ଥାରେ ଅଳଦିନ ପାଇଁ ଞଷଧ ଚିକିସ୍ା 
ଲାଭପ୍ରଦ ହୋଇଥାଏ । ଦୀର୍ଘଦିନ ଏହା ବ୍ୟବହାର କରାଯାଏ ନାହିଁ । 


ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ରୋଧକ ଞଓଷଧ ତେଜସ୍ତ୍ରିୟ ଆୟୋଡିନ୍‌ ଦ୍ଵାରା ଚିକିତ୍ସା କିମ୍ବା ଅସ୍ତରଚିକିସ୍ସା 
ଦ୍ଵାରା ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛିର ଉଚ୍ଛେଦନ ପୂର୍ବରୁ କିଛିଦିନ ଦିଆଯାଇପାରେ । ହୃଦ୍‌ରୋଗ ଥିବା ବ୍ୟକ୍ତି 
କିମ୍ବା ଅତି ବୟସ୍କମାନଙ୍କ କ୍ଷେତ୍ରରେ ଏଭଳି ଦୂଇଟି ଉପାୟର ମିଳିତ ଚିକିତ୍ସା ଅଧକ ଉପାଦେୟ 
ପ୍ରମାଣିତ ହୁଏ । ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ହରମୋନ୍‌ ସ୍ତରରେ ପରିବର୍ଭନ ହେଲେ ତା”ର ହୃତପିଣ୍ଡ ଉପରେ 
ଅନେକ ପ୍ରଭାବ ପଡ଼ିପାରେ | ତେଣୁ ଏପରି ଚିକିତ୍ସା ସମୟରେ ଚିକିତ୍ସକ ଆପଣଙ୍କ ହୃତପିଣ୍ଡର 
କାର୍ଯ୍ୟକୁ ଖୁବ୍‌ ନିବିଡ଼ଭାବେ ପର୍ଯ୍ୟାଲୋଚନା କରନ୍ତି । ରକ୍ତରେ ଆୟୋଡିନ୍‌ ସ୍ତରକୂ ଧୀରେ 
ଧୀରେ ସ୍ଵାଭାବିକ ଅବସ୍ଥାକୁ ଆଣିବା ହେଉଛି ଏହି ଚିକିତ୍ସାର ଉଦ୍ଦେଶ୍ୟ । ଆପଣ ଗନଳଗ୍ରନ୍ଧି 
ରୋଧକ ଓଷଧ ଖାଇବା ଆରମ୍ଭ କରିବାର ପ୍ରାୟ ୩ମାସ ପରେ ହର୍‌ମୋନ୍‌ ସ୍ବାଭାବିକ ସ୍ତର 


ହାସଲ କରେ ଏବଂ ଆପଣଙ୍କ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ସ୍ଵାଭାବିକ ଅବସ୍ଥା ହାସଲ କରେ । 


ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛି ଅସ୍ତଚିକିତ୍ସତାରେ ବିଶେଷ ଅଭିଜ୍ଞତା ଥିବା ସର୍ଜ୍ଚନଙ୍କ ଦ୍ଵାରାହିଁ ଏହାର ଅସ୍ତରଚିକିସ୍ସା 
କରାଇବା ଉଚିତ । ଅସ୍ତ୍ରଚିକିତ୍ସା ପୂର୍ବରୁ ଆପଣଙ୍କ ଚିକିତ୍ସକ କିଛିଦିନ ପାଇଁ ଗଳଗ୍ରନ୍ମି ରୋଧକ 
ଓଷଧ ଦେଇଥାଆନ୍ତି । କେତେକ କ୍ଷେତ୍ରରେ ଆୟୋଡିନ୍‌ଯୁଭ୍ତ ଉଷଧ ବି ( ଅସ୍ବଟିକିତ୍ସାପୂର୍ବରୁ) 
ବ୍ୟହବାର କରାଯାଏ । ବେକ ଉପରେ ଖୋଲାବେଧନ କରାଯାଇ ଗଳଗ୍ରନ୍ନିର ଉଚ୍ଲେଦନ 
କରାଯାଏ | ଆଜିକାଲି ଏଣ୍ଡୋସ୍କୋପୀ ସାହାଯ୍ୟରେ ଗୋଟିଏ ଛୋଟ ବେଧନ ମାଧ୍ୟମରେ 
ଛୋଟ ଛୋଟ ଯନ୍ତ୍ରାଂଶ ପ୍ରବେଶ କରାଇ ଏହି ଉଚେଦନ କରାଯାଇପାରୁଛି । କିନୁ ଏହା 
ଆଦର୍ଶ ସ୍ଵରୂପ ନୁହେଁ । ଅନେକ କାଳରୁ ଗଳଗ୍ରଚ୍ଧିର ଅସ୍ତ୍ରିକି୍ା କରାଯାଉଛି । ଏହା ଖୁବ୍‌ 
ସଫଳ ଏବଂ ନିରାପଦ ବି । ଅଭିଜ୍ଞ ଶଲ୍ୟ ଚିକିତ୍ସକଙ୍କ ଦ୍ଵାରା ଚିକିସିତ ମାତ୍ର ୨% ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କଠାରେ 
ଉପଦ୍ରବ ହେବାର ଆଶଙ୍କା ଥାଏ | ସମ୍ଭାବିତ ଉପଦ୍ରବ ମଧ୍ୟରେ ପାରଗନଳଗ୍ରଚ୍ଛିର କ୍ଷୟକ୍ଷତି 
ପ୍ରଧାନ | ଏହି ଗ୍ରନ୍ଧି ଗଳ ଗ୍ରନ୍ଧିର ପଛପାଖେ ଥାଏ ଏବଂ ଶରୀରର କାଲସିଅମ୍‌ ସ୍ତର ନିୟନ୍ତ୍ରଣ 
କରିଥାଏ । ଏହାଛଡ଼ା ଗଳଗ୍ରଚ୍ତିର ଦୂଇ ପାର୍ଶ୍ଵରେ ଥିବା ଲାରିଞ୍ଜ୍‌ଆଲ୍‌ ସ୍ଵାୟୁବି କ୍ଷତିଗ୍ରସ୍ତ 
ହୋଇପାରେ । ଏହି ସ୍ମାହୁ ଆପଣଙ୍କ ସ୍ଵରକକୁ ନିୟନ୍ତରଣ କରିଥାଏ । ଏହି ସ୍ନାୟୁ କ୍ଷତିଗ୍ରସ୍ଥ 
ହେଲେ ସ୍ଵର କର୍କଶ ହୋଇପାରେ କିମ୍ବା ସ୍ଵର ବାହାରିବା ସଂପୂର୍ଣଭରାବେ ବନ୍ଦ ହୋଇଯାଏ । 
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ଯଦି ଗୋଟିଏ ପାର୍ଣ୍ଣର ସ୍ଵାୟୁ କ୍ଷତାକ୍ତ ହୁଏ, ଅସ୍ଥାୟୀ ସ୍ଵରହାନୀ କିମ୍ବା ଆଂଶିକ ସ୍ଵରହାନୀ 
ହୋଇଥାଏ । ଉଭୟ ପାର୍ଶ୍ବର ସ୍ଵାୟୁ କ୍ଷତି ହୋଇଥିଲେ ଆପେ ଆପେ ସ୍ଵର ପୁନଃ ପ୍ରତିଷ୍ଠିତ 
ହେବା ସମ୍ଭାବନା ନଥାଏ । 

ଯଦି ଗଳନଗ୍ରଚ୍ଛିର ସଂପୂର୍ଣ ଅପସାରଣ ବା ଉଚ୍ଲେଦନ କରାଯାଏ, ବ୍ୟକ୍ତି ଗ୍ରଚ୍ଧିର ଅଭାବରେ 
ଗଳଚଗ୍ରନ୍ଧି ସ୍ଵଜକ୍ରିୟତାର ସମ୍ମୁଖୀନ ହୁଏ | ତେଣୁ ସାରାଜୀବନ ଗଳଚ୍ରନ୍ତି ହର୍‌ମୋନ୍‌ ପୁନଃସ୍ଥାପନ 
କରିବା ପାଇଁ ଉଷଧ ଖାଇବା ଆବଶ୍ୟକ ହୁଏ । ଯେଉଁମାନଙ୍କର ଗଳଗ୍ରନ୍ତିର ଆଂଶିକ ଉଚ୍ଛେଦନ 
ହୋଇଥାଏ, ସୁଖର କଥା ଯେ, ସେମାନଙ୍କ ଗ୍ରନ୍ଧି ସ୍ଵାଭାବିକ ହୋଇଯାଏ | ତେଣୁ ତାଙ୍କୁ ଆଉ 
ଓଷଧ ଖାଇବା ଆବଶ୍ୟକ ହୁଏ ନାହିଁ । ତଥାପି ସେମାନଙ୍କୁ ସାମୟିକ ଭାବେ ରକ୍ତପରୀକ୍ଷା 
କରି ଗଳଗ୍ରନ୍ି ହର୍‌ମୋନ୍‌ ସ୍ତରର ପର୍ଯ୍ୟାଲୋଚନା କରିବା ଆବଶ୍ୟକ ହୁଏ | 


ଖଳଗ୍ରଙ୍ଧ ଅତିକ୍ରିୟତା ଚିଜିସ୍ଥାମାନଙ୍କ ତୁଳନା 


ଏହା କିପରି ସର୍ବଶ୍ରେଷ୍ଠ ଅସୁବିଧା/ ଅପକାର 
ସୁବିଧା £ ଉପକାର 


ଜାମକରେ 

ବୟସ୍କ ବ୍ୟକ୍ତି ଏବଂ ହୃଦ୍‌ରୋଗୀ 
ମାନଙ୍କଠାରେ ସାବଧାନରେ 
ବ୍ୟବହାର କରିବା ଦକରାର | 
ମଧୁମେହ ଓ ଶ୍ଵାସ ରୋଗୀକ 
କ୍ଷେତ୍ରରେ ବି ସାବଧାନ ରହିବା 
ଆବଶ୍ୟକ | ଦୀର୍ଘକାଳ କିମ୍ବ 
ଗରୀବସ୍ଥାରେ ବ୍ୟବହାର କରାଯାଏ 
ନାହିଁ । ପାର୍ଶ୍ଚି ପ୍ରଭାବ ଥାଏ । 
ଅଧୂଜ କାନ ବ୍ୟବହାର ଫଳରେ 
ଅତିକ୍ରିୟତା ଆହୁରି ଖରାପ ହୁଏ, 
ତେଜଙସ୍ତ୍ରୟ ଆୟୋଡିନ୍‌ର 
ଫଳପ୍ରଦତା ହ୍ରାସ କରିଥାଏ | 
ପାର୍ଶ୍ବ ପ୍ରଭାବ ଥାଏ । 


ଆୟୋଡିନ୍‌ ଥିବା 
ଓଷଧାବଚୀ 
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ସ୍ଵହକ୍ରିୟତାରେ 
ପରିଣଶତକରେ 


ଲକ୍ଷଣରୁ ରକ୍ଷା ପାଇବା ପାଇଁ 
ମାସେରୁ ୩ମାସ ନେଇ ହେବ । 
ମାତ୍ର ୨୦ ରୁ ୩୦% ଷେତ୍ରରେ 
ଉପଶମ ମିଳିଥାଏ | ଉପଶମନ 
ପରେ ପୁରୋଗମନ ବି 


ସମସ୍ତ ଶଙ୍ଗା ଜାରଜ ! ସମଗ୍ର 
ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଉଚେଦନ ଦ୍ଵାରା ଗଚଗ୍ରତ୍ଧି 
ଯେଉଁ ମାନଙ୍କଠାରେ | ସ୍ଵଜକ୍ରିୟତା ଅବସ୍ଥା ସଷ୍ଟିହୁଏ । ତା'ର 
ତେଜସ୍ତ୍ରୀୟ ଚିକିତ୍ସା ଭଷଧ ଯୋଗେ କରାଯିବା 
ଆୟୋଡିନ୍‌ ଫଳପ୍ରଦ | ଆବଶ୍ୟକ । 
ହୁଏ ନାହିଁ, ଗଇଁବତୀ 
ମହିଳା ( ଯାହାଙ୍କ 
ହର୍‌ମୋନ୍‌ ଓଷଧ 
ଦ୍ଵାରା ନିୟନ୍ତିତ ହୁଏ 
ନାହିଁ। ୍ଖଷଧ ପ୍ରତି 
ଆଲଜଜା ଥିବା ବ୍ୟକ୍ତି । 
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|ରୋଧକ ଖିଷଧ ଭପରେ ବେତାବନୀ ୟା 

୨ ୦ ୧୦ ମସିହାରେ ଆମେରିକାରେ ଖଦ୍ୟ ଓ ଓଷଧାଦି ବିଷୟକୁ ନିୟନ୍ତ୍ରଣ କରୁଥିବା 
ବିଭାଗ (ଏଫ.ଡି.ଏ) ଗଳଗୁନ୍ଧି ରୋଧକ ିଷଧ ପ୍ରୋପାଇଲ୍‌ ଥାୟୋଯୁରାସିଲ୍‌ ବିଷୟରେ 
ଏକ ଚେତାବନୀ ଦେଲେ | ଏଫ୍‌ଡିଏ ସତର୍କ ସୂଚନା ଦେଲା ଯେ ଏହି ଞଷଧ ଯୋଗୁ 
ଯକୃତରେ ଗୁରୁତର କ୍ଷୟକ୍ଷତି ଏପରିକି ଯକୃତ ଅକ୍ଷମତା ହୋଇପାରେ | ଦେଖାଯାଇଛି 
ଯେ ଏହି ଞିଷଧର ପ୍ରତି ୧୦,୦ ୦୦ ବ୍ୟବହାରକାରୀଙ୍କ ମଧ୍ୟରୁ ଜଣେ ରୋଗୀର 
ଯନ୍ନତ ନଷ୍ଟ ହେଉଛି । 

ତେଣୁ ପୋପାଇଲ୍‌ ଥାୟୋଯୁରାସିଲ୍‌ ବଦଳରେ ଅନ୍ୟ ଏକ ଓଷଧ ମେଥୁମାଜଲ୍‌କୁ 
ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ରୋଧକ ଭାବେ ବ୍ୟଯହହାର କରିବା ପାଇଁ ଏଫଡିଏ ଅନୁମୋଦନ କରିଛି । 
ତେବେ କେତେକ ସ୍ବୃତନ୍ତ ଅବସ୍ଥା ଯଥା : ଗରୀବସ୍ଥାର ପ୍ରଥମ ତିନିମାସ ଭିତରେ 
ଏହାର ବ୍ୟବହାର ନିଷେଧ କରାଯାଇଛି | ଅନ୍ୟାନ୍ୟ ଅବସ୍ଥା ଗୁଡ଼ିକ ମଧ୍ୟରେ, ବ୍ୟକ୍ତି 
ଯଦି ମେଥୁମାଜଲ୍‌ ପ୍ରତି ଆଲଲର୍ଜୀ ଥାଏ କିମ୍ବା ଯଦି ଅତି ବିପଦପୂର୍ଣ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ବିଷାକ୍ତତା 
ଥାଏ; ସେଭଳି ଅବସ୍ଥାରେ ବି ମେଥୁମାଜଲ୍‌ ଦ୍ଵାରା ଚିକିତ୍ସା କରାଯାଏନାହିଁ । 

ଆପଣ ଯଦି ପ୍ରୋପାଇଲ୍‌ ଥାୟୋଯୁରାସିଲ୍‌ ଟିକିତ୍ସା ପାଉଥାନ୍ତି ଏବଂ ଜଣ୍ଡିସ୍‌ (କାମଳ) 
ପରି ଯଜ୍ଧତ କ୍ଷୟକ୍ଷତିର କୌଣସି ଲକ୍ଷଣ ଦେଖନ୍ତି, ତୁରନ୍ତ ତଷଧ ଖାଇବା ବନ୍ଦରଖୁ 
ଆପଣଙ୍କ ଚିକିସ୍ତନଙ୍କ ପରାମର୍ଶ କରନ୍ତୁ । ଥରେ ଜଟିଳତା (ଉପଦ୍ରବ) ଦେଖାଗଲେ 
ପୁନବ୍ବୀର ଏହି ଖଷଧ ଖାଇବା ନିଷେଧ । ପ୍ରୋପାଇଲ୍‌ ଥାୟୋଯୁରାସିଲ୍‌ ଏବଂ 
ମେଥୂମାଜଲ୍‌ ଉଭୟର ଏକ ଶଙ୍କାକାରକ ରହିଛି | ଏ ଉଭୟ ଞିଷଧ ଯୋଗୁଁ ଶ୍ବେତରକ୍ତ 
କଣିକା ହ୍ରାସ ପାଇ ଦେହର ସଂକ୍ରମଣ ପ୍ରବଣତା ବୃଧି ପାଏ । ଯଦି ଚ୍ଵର, ଗଳାର 
ସଂକ୍ରମଣ ଆଦି କୌଣସି ଲକ୍ଷଣ ଦେଖାଯାଏ, ତୁରନ୍ତ ରକ୍ତ ପରୀକ୍ଷା କରାଇନେବା 
ଦରକାର | ଯଦି ଶ୍ଵେତରକ୍ତ କଣିକା ହ୍ରାସ ପାଇଥାଏ, ଚିକିତ୍ସା ବନ୍ଦ କରିବା ଆବଶ୍ୟକ | 

ଅନ୍ୟାନ୍ୟ ପାର୍ ପ୍ରଭାବ ମଧ୍ୟରେ ପିଭିକା ବାହାରିବା, ଦେହ କୁଣ୍ଡାରହେବା, ଗଣି 
ବା ସନି ବ୍ୟଥା ଇତ୍ୟାଦି ଦେଖାଦେଇପାରେ | 


୭୨ 


Digitized by srujanika@gmail.com 


ଟିଏସ୍‌ଏଚ୍‌ ୦.୧ ମାଇକ୍ରୋ 
ଆଲୟ୍ୁୟଲି ଗୁ କମ୍‌ 


a ଧରୁ ହ | ଦରକାର | ହୋଇପାରେ, ଆପଣଙ୍କ 
ES 
ହୁଦ୍ରୋଗ ହ | ଦରକାର ହୋଇପାରେ, ଆପଣଙ୍କ ଚିକିସ୍ତକ 


ହୋଇପାରେ | ଆପଣଙ୍କ ହୋଇପାରେ । ଆପଣଙ୍କ 
ଚିକିତ୍ସକଙ୍କ ସହିତ ea ସହ ପରାମର୍ଶ 
ପରାମର୍ଶ କରତ | 


ହୋଇପାରେ | ଆପଣଙ୍କ 
ଚିକିତ୍ସକଙ୍କ ସହ ପରାମର୍ଶ 


ଜରତ୍ତୁ। 


ମୂଦୁ ଗଳଚଗ୍ରନ୍ତି ଅତିକ୍ରିୟତା : 

ବର୍ଷ ବର୍ଷ ଧରି ଆଲୋଚନା ଓ ଯୁକ୍ତିତର୍କ ଚାଲିଛି ଏ ବିଷୟରେ | ମଦ ବା ଅପ୍ରକାଶ୍ୟ 
ବା ଅବଲାକ୍ଷଣିକ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଅତିକ୍ରିୟତାର ଚିକିତ୍ତା କରାଯିବା ଦରକାର କି ନାହିଁ ? ଏ 
ବିଷୟରେ ନାନାଦି ମତ ରହିଛି । ଏଭଳି ପରିସ୍ଥିତିରେ ରୋଗ ନିର୍ଣ୍ଣୟ ପାଇଁ ଆବଶ୍ୟକ 
ମାନଦଣ୍ଡ ନଥଲେ ହେଁ ଅନେକ ଲକ୍ଷଣ ପ୍ରକାଶ ପାଇପାରେ | ତେଣୁ ରୋଗ ସ୍ପଷ୍ଟଭାବେ 
ନିଦ୍ଧାରିତ ନହେଲେ ବି କେତେକ କ୍ଷେତ୍ରରେ ଚିକିତ୍ସାର ଆବଶ୍ୟକ ଭଳି ମନେହୁଏ | ଯଦି 
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ଆପଣଙ୍କ ଟିଏସ୍‌ଏଟ୍‌ ସ୍ତର ନିରବଳଚିନ୍ନଭାବେ ସ୍ଵାଭାବିକ ଠାରୁ ନିମ୍ନସ୍ତରରେ ଅଥଚ ମୁକ୍ତ ଟି- 
୪ ଏବଂ ଟି-୩ ସ୍ଵାଭାବିକ ସ୍ତରର ରହେ ମାନେ ଆପଣଙ୍କର ମୂଦୁୂ ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛି ଅତିକ୍ରିୟତା 
ରହିଛି । 

ବୟସ୍କ ଲୋକମାନଙ୍କ କ୍ଷେତ୍ରରେ ଏହାର ମୁଖ୍ୟ କାରଣ ହେଉଛି ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛିର ଏକ 
ବିଷାକ୍ତ ଗ୍ରଚ୍ନିଳ |`ଗ୍ରେଭ୍‌ସ୍‌ ରୋଗ ମଧ୍ୟ ଅନ୍ୟ ଏକ କାରଣ ହୋଇପାରେ | ଗ୍ରେଭସ୍‌ ରୋଗ 
ଯୋଗୁଁ ଗଳଗ୍ରଦ୍ନିର ଏଭଳି ଅସ୍ଵାଭାବିକତା ହେଲେ କିଛିଦିନ ପରେ ତାହା ସ୍ବୟଂ ଆରୋଗ୍ୟ 
ହୋଇଯାଏ | 

୬୦ବର୍ଷରୁ ଅଧକ ବୟସମାନଙ୍କ କ୍ଷେତ୍ରରେ ମୃଦୁ ଅତିକ୍ରିୟତା ଯୋଗୁଁ ହୃଦ୍‌ରୋଗ 
ସମସ୍ୟା ବିଶେଷକରି ଅଳିନ୍ଦ ଉତସ୍ତନ୍ଦନ ହେବାର ଆଶଙ୍କା ଅଧକ ହୋଇଥାଏ | ରତୁ ବିରତି 
ହୋଇଥିବା ମହିଳମାନଙ୍କ କ୍ଷେତ୍ରରେ ଅସ୍ପିଭଂଗୁରତାର ଆଶଙ୍କା ବୃଦ୍ଧିପାଏ । ଚିକିତ୍ସା କଲେ 
ଉପରୋକ୍ତ ଆଶଙ୍କା ଦୂରହୁଏ ଏବଂ ରୋଗ ସଂପୂର୍ଣ୍ଣ ଅତିକ୍ରିୟତାରେ ପରିଣତ ହୋଇପାରେ 
ନାହିଁ । 

ବୟସ୍କ ବ୍ୟକ୍ତିମାନଙ୍କ ଗଳଗ୍ରନ୍ତି ହର୍‌ମୋନ୍‌ ସ୍ତର ୦.୧ ମାରକ୍ରୋ ଆଇୟୁରୁ କମ୍‌ 
ଥିଲେ ସେମାନଙ୍କ ଚିଜିତ୍ସା କରାଯିବା ଆବଶ୍ଯକ ବୋଲି ମତ ପ୍ରକାଶ ପାଇଛି । ଏପରିକି 
ଟିଏସ୍‌ଏଟ୍‌ ସ୍ତର ସ୍ବାଭାବିକର ସାମାନ୍ୟ ନିକଟତର (୦.୧ରୁ ୦.୫ ମା. ଆଇ.ୟୁ) ଥାଇ 
ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କର ହୃଦ୍‌ରୋଗ ଥିଲେ, ଗଳଚ୍ରଚ୍ଛିର ଚିକିତ୍ସା କରିବା ଉଚିତ ମନେହୁଏ | 

ଯୁବକ ଶ୍ରେଣୀୟ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କର ମୃଦୁ ଅତିକ୍ରିୟତାର ଚିକିତ୍ସା ପ୍ରାୟତଃ କରାଯାଏନାହିଁ । 
ତେବେ ବିଭିନ୍ନ ଅଧ୍ୟୟନରୁ ଜଣାପଡ଼େ ଯେ, ମଧ୍ୟବୟସ୍କ ମାନଙ୍କଠାରେ ଲକ୍ଷଣ ପ୍ରକାଶ 
ପାଇଥୁଲେ, ଚିକିତ୍ସା କରିବା ଫଳରେ ଅନେକ କ୍ଷେତ୍ରରେ ଉଲ୍ଲେଖନୀୟ ସ୍ଵାସ୍ଥ୍ୟଗତ ଉନ୍ନତି 
ହୋଇଥାଏ । 

ଅଧ୍ବକାଂଶ ବୟସ୍କ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କ ଟିକିତ୍ସା ପସନ୍ଦ ହେଉଛି ତେଜସ୍ଟିୟ ଆୟୋଡିନ୍‌ । 
ବିଶେଷକରି ବିଷାକ୍ତ ଗ୍ରନ୍ଧିଳ ଯୋଗୁଁ ସମସ୍ୟା ଦେଖାଦେଇଥଲେ ଏହି ଚିକିତ୍ସା ଦିଆଯାଇଥାଏ | 


ତେବେ ପ୍ରତି ୩ମାସରେ ଥରେ ଲେଖାଏଁ ରକ୍ତପରୀକ୍ଷା ପୂର୍ବକ ରୋଗର ପର୍ଯ୍ୟାଲୋଚନା 
ଆବଶ୍ୟକ ହୋଇଥାଏ | 
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ଗ୍ରେଭ୍‌ସ୍‌ ରୋଗରେ ଚକ୍ଷୁସମସ୍ୟାର ଚିକିସ୍ଥା : 


ଗଳଚ୍ରନ୍ଧି ଅତିକ୍ରିୟତା ଥିବା ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କ ମଧ୍ୟରୁ କେତେକଙ୍କଠାରେ ଚକ୍ଷୁ ସମସ୍ଯା 
ଦେଖାଦେବା ଫଳରେ ଚକିତ୍ସାର ଗତି ସଂପୂର୍ଣ ବଦଳିଯାଏ | ଏହି ଲକ୍ଷଣଗୁଡ଼ିକୁ ଏକ ଅନ୍ୟ 
ରୋଗ ` ଗ୍ରେଭ୍‌ସ୍‌ ଚକ୍ଷୁ ରୋଗ” ନାମ ଦିଆଯାଏ । ରୋଗ ଅତ୍ୟଧୂକ ହେଲେ ଏହାଯୋଗୁଁ 
ଦୃଷ୍ଟିଶକ୍ତି ହୀନତା ହୋଇପାରେ । ତେବେ ଅଧ୍ବକାଂଶ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କଠାରେ ଏହାର ମୁଦୁ ଲକ୍ଷଣ 
ଯଥା : ଆଖୁ ଫୁଲିବା, ଆଖୁର ଗୋଲକ ଶୁଖିବା ଏବଂ ଆଖୁ ପତା ଅପସାରଣ ଆଦି ଲକ୍ଷଣ 
ଦେଖାଯାଏ | ଏଭଳି ଲକ୍ଷଣ ଦେଖାଗଲେ ତୁରନ୍ତ ଗଳଗ୍ରଚ୍ି ଅତିକ୍ରିୟତା ରୋଗ ନିରୂପିତ 
ହୋଇପାରେ । ସାଧାରଣତଃ ଗଳଚ୍ରନ୍ତି ଅତିକ୍ରିୟତା ଆରମ୍ଭ ହେବାର ୧୮ ମାସ ମଧ୍ୟରେ 
ଯେକୌଣସି ସମୟରେ ଏହି ଲକ୍ଷଣ ପ୍ରକାଶ ପାଇଥାଏ । ଗ୍ରେଭ୍‌ସ୍‌ ଚକ୍ଷୁରୋଗର ଲକ୍ଷଣ 
ମଧ୍ୟରେ ସାଧାରଣତଃ ନିମ୍ନଲିଖିତ ଗୁଡ଼ିକ ପ୍ରଧାନ : 


- ଉପର ଓ ତଳ ଆଖୁପତାର ଅପସାରଣ, 
- ଆଖପତା ଫୁଲିବା 
- ଆଖୁ ଶୁଖିଲା ହେବା 
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- ଲୁହ ବାହାରିବା 

- ଆଖୁ ଢୋଳା ବାହାର ଆଡ଼କୁ ବାହାରି ଦିଶିବା 

- ପଦାର୍ଥ ଦୂଇ ଦୁଇଟା ଦିଶିବା 

¬ ଦୃଷ୍ଟିଶକ୍ତି କମିଯିବା । 

ଆପଣଙ୍କର ଆଖରେ ଏସବୁ ଲକ୍ଷଣ ଦେଖା ଦେଇଥିଲେ ତେଜସ୍ଟ୍ରିୟ ଆୟୋଡିନ୍‌ 

ଚିକିତ୍ସା ହୋଇପାରେ ନାହିଁ । କାରଣ ଏହା ଦ୍ଵାରା ଲକ୍ଷଣ ଗୁଡ଼ିକ ଅଧିକ ଗୁରୁତର ହୋଇଥାଏ | 
ତେବେ କେତେକ କ୍ଷେତ୍ରରେ ଏହି ଚିକିତ୍ସା ଜରୁରୀ ମନେହେଲେ ଏବଂ ଆଖୁ ଲକ୍ଷଣ ଗୁଡ଼ିକ 
ମୁଦୁ ହୋଇଥିଲେ ଶ୍ବିରଏଡ୍‌ ସହିତ ତେଜସ୍ଟ୍ରିୟ ଆୟୋଡିନ୍‌ ପ୍ରୟୋଗ ଦ୍ଵାରା ଏପ୍ରକାର ବିପଦ 
ଆଶଙ୍କା ହ୍ରାସ କରିହୁଏ | 


ଗେଉସ୍‌ ଚକ୍ଷୁରୋଗ ଥିବା ବ୍ୟକ୍ତିମାନଙ୍କ ଗଳଗ୍ରନ୍ି ଅତିଜ୍ରିୟତାର ଚିଜିତ୍ସା ବିକଳ 


ଚକ୍ଷୁରୋଗର ଲାକ୍ଷଣିକ 
ପ୍ରକାଶ ନଥାଏ 


ମଧ୍ୟମରୁ ଭୀଷଣ 
ଚକ୍ଷୁ ଲକ୍ଷଣାବଳୀ 


SS 


ଦ୍ରଷ୍ଟବ୍ୟ : ଅନେକ ଅଧ୍ୟୟନରୁ ଜଣାପଡ଼ିଛି ଯେ ଗଳଗ୍ରତ୍ଛି ଅତିକ୍ରିୟତାର ଚିକିତ୍ସାପରେ ଚଳଗ୍ରର୍ନି 
ସ୍ବଜକ୍ରିୟତା ଆଶା ସୃଷ୍ଟି ହୋଇପାରେ । ଏହି ଅବସ୍ଥା ଯୋଗୁଁ ଗ୍ରେଭ୍‌ସ୍‌ ଚକ୍ଷୁ ରୋଗର ଅବସ୍ଥାକୁ 
ଗୁରୁତର କରିପାରେ | ତେଣୁ, ସବଛ କ୍ରିୟତା ସୃଷ୍ଠି ହେଲେ ତୁରନ୍ତ ଲିଭୋଥାଇରକ୍ତିନ୍‌ ସୋଡିଅମ୍‌ 
ଯୋଗେ ତା'ର ଚିଜିତ୍ସା କରାଯିବା ବିଧେୟ । 


୭୬ 
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ଆପଣ ଘରେ କଂ ଣ କରିପାରିବେ ? 


ଗ୍ରେଭସ୍‌ ଚକ୍ଷୁରୋଗ ଖୁବ୍‌ ମୂଦୁ ଲକ୍ଷଣ ଦେଖାଉଥିଲେ ଚିକିତ୍ସକ କେତେକ ସରଳ 
ଉପଦେଶ ଦେଇଥାନ୍ତି | ସେଗୁଡ଼ିକୁ ଆପଣ ଘରେ ଅଭ୍ୟାସ କରିବା ସହଜ ହୋଇଥାଏ | 
କଳା ଚଷମା ପିନ୍ଧିବା, ସୂର୍ଯ୍ୟଲୋକରେ ବହାରକୁ ନ ବାହାରିବା, ଆପଣଙ୍କ ମୁଣ୍ଡଚଳେ 
ତକିଆ ଦେଇ ଶୋଇବା ( ଆଖପତାର ଫୁଲା ହ୍ରାସ କରିବା ପାଇଁ), ଆଖରେ ଅଏଣ୍ଟମେଣ୍ଟ 
କିମ୍ବା ପାଣି ଷଧ ବୁନ୍ଦା ପକାଇ ଆଖ୍ନକୁ ତୋଳାକୁ ଓଦା ରଖିବା, ଶୋଇବା ସମୟରେ 
ଆଖୁକୁ ଆବୃତ କରି ରଖିବା ଆଦି ଉପଦେଶ ପାଳନ କରିବା ଦ୍ଵାରା ଉପକାର ମିଳେ । 
ତା ଛଡ଼ା ଧୂମପାନ କରିବା ଦ୍ଵାରା ଗ୍ରେଭସ୍‌ ଚକ୍ଷୁରୋଗ ଅଧକ ଗୁରୁତର ହୋଇଯାଏ | ତେଣୁ 
ଧୂମପାନ ବର୍୍ଚନ କରିବା ରେଗୀପାଇଁ ଲାଭଦାୟକ ହୋଇଥାଏ ! 


ଗ୍ରେଭ୍‌ସ୍‌ ଚକ୍ଷୁରୋଗ ପାଇଁ ଖିଷଧାବଳୀ : 


ଏହାର ପଟ୍ଟଭୂମିରେ ଥିବା ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛି ଅତିକ୍ରିୟତାର ଚିକିତ୍ସା ସହିତ କେବଳ ଚକ୍ଷୁରୋଗ 
ଲକ୍ଷଣାବଳୀ ପାଇଁ ମଧ୍ୟ ଚିକିସ୍ସା ଆବଶ୍ୟକ ହୋଇଥାଏ | ତେବେ ଚକ୍ଷୁରୋଗ ଲକ୍ଷଣାବଳୀର 
ପ୍ରଚଣ୍ଡତା ଅନୁଯାୟୀ ଉିଷଧର ଚୟନ କରାଯାଏ | ଅଧୁକାଂଶ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କର ମୂଦୂରୁ ମଧ୍ୟମ 
ଧରଣର ଲକ୍ଷଣ ଥାଏ । ସେଗୁଡ଼ିକ ବିନା ଚିକିତ୍ସାରେ ସ୍ଵତଃ ଅପସରିଯାଏ । ସେଥୁପାଇଁ 
ଚିକିତ୍ସା ଆବଶ୍ୟକ ହୁଏ ନାହିଁ । ତେବେ ଲକ୍ଷଣ ଅପସରିତ ହେବାପାଇଁ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଅତିକ୍ରିୟତାର 
ଚିକିତ୍ସା କରାଗଲେ ବି ଦେଢ଼ବର୍ଷରୁ ଦୁଇବର୍ଷ ସମୟ ଲାଗିପାରେ | ଏହି ଅବଧୂ ମଧ୍ୟରେ 
ଆଖୁରେ ଥିବା ଫୁଲାରେ କମ୍‌ ବେଶୀ ହୋଇପାରେ | ଆପଣଙ୍କ ଲକ୍ଷଣାବଳୀ ଯଦି ପ୍ରଚଣ୍ଡ 
ହୋଇଥାଏ ତେବେ ଏହାର ଚକିସ୍ଥା ବିଭିନ୍ନ ପ୍ରକାର ବିଶେଷଜ୍ଞ ମିଳିତ ଭାବେ କରିଥାନ୍ତି | 
ତହିଁରେ ଏଣ୍ଡୋକ୍ରାଇନୋଲଜିଷ୍ଟ ଚକ୍ଷୁରୋଗ ବିଶେଷଜ୍ଞ ଏବଂ ଆପଣଙ୍କ ଘରୋଇ ଚିକିତ୍ସକଙ୍କ 
ସହଯୋଗର ଆବଶ୍ୟକତା ଥାଏ । 

ଲକ୍ଷଣ ଅତି ପ୍ରଚଣ୍ଡ ହୋଇଥିଲେ, ପ୍ରେତନିସୋଲାନ୍‌ ଭଳି ଷ୍ଟିରଏଡ଼ର ଉଚ୍ଚ ମାତ୍ରା 
ଦେଇ ପ୍ରଥମେ ଆଖୁର ମାଂସପେଶୀ ଏବଂ ଚତୁପାର୍ଶ୍ତର ବିଭିନ୍ନ ତନ୍ତୁର ପ୍ରଦାହ ଲାଘବ 
କରାଯାଏ । ଷ୍ଟିରଏଡ୍‌ ଶିରା ମାଧ୍ୟମରେ ଇଂଜେକ୍ସନ୍‌ ସାହାଯ୍ୟରେ କିମ୍ବା ଖାଇବା ବଟିକା 
ମାଧ୍ୟମରେ ନେଇ ହୁଏ | ତେବେ ଅନେକ ରୋଗୀଙ୍କ ମଧ୍ୟରେ ପରୀକ୍ଷା କରି ଦେଖାଯାଇଛି 
ଯେ ଶିରାରେ ଇଂଜେକ୍‌୍ସନ ଦେଇ ଷ୍ଟିରଏଡ୍‌ ଦେଲେ ( ଆଖୁର ଲକ୍ଷଣ ଦୂରକରିବା ପାଇଁ) 
ତାହା ବଟିକା ଅପେକ୍ଷା ଶୀଘ୍ର ଫଳପ୍ରଦ ହୁଏ । ଅତି ଅଛ କେତେକ କ୍ଷେତ୍ରରେ ଷ୍ଟିରଏତ୍‌ 
ଅଧିକ ଜମା ହେବା ଫଳରେ ଯକୃତ ଅକ୍ଷମତା ପ୍ରକାଶ ପାଇଥାଏ | 


୭୭ 
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“ ସେଲେନିଅମ୍‌' ନାମକ ପରିପୂରକ ମୁଦୁ ଚକ୍ଷୁଲକ୍ଷଣ ଥିବା ବ୍ୟକ୍ତିମାନଙ୍କ ପାଇଁ ଫଳପ୍ରଦ 
ହୋଇପାରେ ¦ କେତେକ ପରୀକ୍ଷଣ ମାଧ୍ୟମରେ ଦେଖାଯଇଛି ଯେ, ସେଲେନିଅମ୍‌ ଗ୍ରହଣ 
କରୁଥିବା ବ୍ୟକ୍ତିମାନଙ୍କର ଲକ୍ଷଣରେ ଉନ୍ନତି ପରିଲକ୍ଷିତ ହେବା ସହିତ ଜୀବନର ଗୁଣାମ୍ବକ 
ମୂଲ୍ୟ ବୃଦ୍ଧି ପାଇଛି । ଚିକିତ୍ସାର ଅନ୍ୟ କେତେକ ବିକଳ ବି ପରୀକ୍ଷିତ ହେଉଛି । ତନ୍ମଧ୍ୟରେ 
ସାଇକ୍ଲୋଷ୍ଟୋରିନ, ଗ୍ଲୁକୋକଟିକ ଏତ୍‌, ଇମ୍ୟୁନୋଗ୍ନୋବୂଲିନ୍‌, ଅକିଓଟାଇଡ୍‌, ଆଲୋଫ୍ୟୁରିନଲ 
ଓ ନିକୋଟିନାମାଇଡର ମିଶ୍ରଣ ଇତ୍ୟାଦି ପ୍ରଧାନ | 
ଏକ୍ସରେ ଚିକିତ୍ସା : 

କେତେକ କ୍ଷେତ୍ରରେ ଷ୍ଟିରଏଡ୍‌ ସହିତ ମିଳିତଭାବେ ଚକ୍ଷୁଗୁହାର ଏକ୍‌-ରେ ମାଧ୍ୟମରେ 
ବିକିରଣ ଚିକିତ୍ସା କରାଯାଏ । ତେବେ ଏହି ଏକ୍ସରେ ଚିକିତ୍ସା କେତେଦୂର ଫଳପ୍ରଦ ତାହା 
ସ୍ପଷ୍ଟ ହୋଇନାହିଁ । ତଥାପି ଯେଉଁମାନଙ୍କୁ ପଦାର୍ଥ ଦୁଇଦୁଇଟା ଦିଶୁଥାଏ କିମ୍ବା ଚକ୍ଷୁଗୋଲକର 
ଗତି ସୀମିତ ହୋଇଥାଏ, ସେମାନଙ୍କ ପାଇଁ ଏହି ଚିକିତ୍ସାର ପରାମର୍ଶ ଦିଆଯାଇଥାଏ | 
ଚକ୍ଷୁର ଶଲ୍ୟ ଚିକିସ୍ଥା : 

ଅପସାରିତ ଚକ୍ଷୁପତାର ସଂଶୋଧନ ହେଉଛି ଏହାର ମୁଖ୍ୟ ଶଲ୍ୟ ଚକିତ୍ସା । ତେବେ 
ଏହା ଦ୍ଵାରା ଦୃଷ୍ଟି ଶକ୍ତିରେ କୌଣସି ସମାଧାନା ପରିବର୍ଭନ ହୁଏ ନାହିଁ | ଅନ୍ୟ ଏକ ଅସ୍ତଚିକିତ୍ସ 
ଦ୍ଵାରା ବହିର୍ଟତାକ୍ଷି ବା ଉତ୍ସେଧନେତ୍ରର ସଂଶୋଧନ କରାଯାଏ | ଚକ୍ଷୁ ଗୋଲକର ପଛପାଖେ 
ଥିବା ତଲୁଲର ନିଶ୍ାପନ କରାଯାଇ ଏହି ସଂଶୋଧନ କରାଯାଏ | ତା'ଛଡ଼ା ଚକ୍ଷୁର କେତେକ 
ପେଶୀର ଉଚ୍ଛେଦନ କରି ଦୁଇଦୁଇଟା ଦିଶିବା ସଂଶୋଧନ କରାଯାଏ । ବେଳେବେଳେ 
ଚକ୍ଷୁର ରୂପ ଅସଂଗତି ଦୂରକରିବା ପାଇଁ ପ୍ଲାଝିକ ସର୍ଜରୀ ଆବଶ୍ୟକ ହୋଇପାରେ | 
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ଆପଣଙ୍କ ଚିକିସ୍ଥକ ଏବଂ ଆପଣ 


ଯୁଗ ବଦଳିଛି । ଯୁଗ ସହିତ ବଦଳିଛି ମଣିଷର କର୍ମ ଓ ଚିନ୍ତନଶୈଳୀ । ପୂର୍ବରୁ 
ଆମର ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି କିମ୍ଭା ଅନ୍ୟ ଯେକୌଣସି ରୋଗ ହେଲେ, ଆମେ ନୀରବରେ ଚିକିସ୍ସକଙ୍କ 
ପାଖରେ ନିଜକୁ ସମର୍ପିତ କରିଦେଉଥିଲୁ । ଚକିତ୍ସକଙ୍କ ଜ୍ଞାନ ଓ କର୍ମକୂଶଳତା ଉପରେ 
ସବୁକିଛି ନିର୍ଭର କରୁଥିଲା । ଏବେ କିନ୍ତୁ ଏହି ଧାରା ଓ ଧାରଣା ବଦଳିଯାଇଛି । ରୋଗୀ ଓ 
ଚିକିତ୍ସକଙ୍କ ମଧ୍ୟରେ ଥିବା ସଂପର୍କର ସଂପୂର୍ଣ୍ଣ ସଦ୍ବ୍ୟବହାର କରିବା ପାଇଁ ଆପଣଙ୍କୁ 
ରୋଗ ବିଷୟରେ ଯଥାସମ୍ଭବ ଜ୍ଞାନ ଆହରଣ କରିବା ଆବଶ୍ଯକ ବୋଲି କୂହାଯାଉଛି । 
ତେଣୁ ଚିକିତ୍ସକଙ୍କ ସାହାଯ୍ୟ ପାଇବା ପାଇଁ ଗଲାବେଳେ ନିମ୍ବଲିଖୁତ ପ୍ରସ୍ତାବ ଗୁଡ଼ିକୁ 
ମନେରଖିବା ଦରକାର | 
ଆପଣଙ୍କ ପ୍ରାଥମିକ ଚକିସ୍ଥକ : 

ଯେଉଁ ଚିକିତ୍ସକମାନେ ରୋଗୀଙ୍କୁ ପ୍ରଥମ ଚିକିତ୍ସା କରନ୍ତି ତାଙ୍କ ପାଖରେ ସାଧାରଣତଃ 
ରୋଗୀମାନେ ଦୂଇପ୍ରକାର ଅଭିଯୋଗ କରିଥାନ୍ତି । ମତେ “ସବୁବେଳେ ହାଲିଆ ଲାଗୁଛି 
କିମ୍ବା ମୋର ମନ ଭଲ ଲାଗୁନି । ସବୁବେଳେ ମନ ଦବିଗଲା ପରି ଲାଗୁଛି ।” ଏହାଛଡ଼ା 
ତାଙ୍କୁ ଯଥେଷ୍ଟ ନିନ ହେଉ ନଥାଇପାରେ । ମାନସିକ ଚାପ ଥାଇପାରେ | ଏଇଭଳି ଅନେକ 
ପ୍ରକାର ଅଭିଯୋଗ | କିନୁ ଏସବୁ କହିଲାବେଳେ ନିଜ ଜୀବନକୁ ଓ ଜୀବନଶୈଳୀକୁ ଟିକିଏ 
ନିରୀକ୍ଷଣ କରନ୍ତୁ । କୌଣସିଠାରେ କିଛି ପରିବର୍ଭନ ବା ଅସ୍ଵାଭାବିକ ଲକ୍ଷ୍ଯ କରୁଛନ୍ତିକି ? 
ନ୍ୟୁନତମ ଅସ୍ଵାଭାବିକତା ଯୋଗୁଁ ବି କେତେକ ସମୟରେ ସ୍ଵାସ୍ଥ୍ୟରେ ଉଲ୍ଲେଖଯୋଗ୍ୟ 
ପରିବର୍ଗନ ହୋଇପାରେ | ମନେରଖନ୍ତୁ ଗଳଗ୍ରଚ୍ଧି ରୋଗରେ ଅତି ଛୋଟ ଛୋଟ ଲକ୍ଷଣ 
ଯଥା : ମତେ ସବୁବେଳେ ଶୋଷ ଲାଗୁଛି ' କିମ୍ବା “ମତେ ସବୁବେଳେ ଥଣ୍ଡା ଲାଗୁଛି” ବି 
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ରୋଗନିର୍ଶୟର ବିଶେଷ ଭୂମିକା ଗ୍ରହଣ କରିଥାଏ । ଚିକିତ୍ସକ ରୋଗୀ ସଂପର୍କକୁ ସୁଦୃଢ଼ 

କରିବାପାଇଁ ଆଉ କେତେକ ସହାୟକ ସୂଚନା : 

* ଆପଣଙ୍କ ପରିବାରର ସ୍ଵାସ୍ଥ୍ୟ ଇତିହାସ ବିଷୟରେ ପ୍ରାଞ୍ଜଳଭାବେ ଜାଣିରଖନ୍ତୁ । ପରିବାରର 
ସମସ୍ତ ସଦସ୍ୟଙ୍କ ସ୍ଵାସ୍ଥ୍ୟ (ରୋଗ) ସମ୍ବନ୍ଧରେ ସମସ୍ତ ତଥ୍ୟକୁ ଆବଶ୍ଯକ ହେଲେ 
ଲିଖିତ ଆକାରରେ ଚିକିତ୍ସକଙ୍କ ନିକଟରେ ଉପସ୍ଥାପନ କରିପାରନ୍ତି । 

* ଚିକିତ୍ସକଙ୍କ ପାଖକୁ ଆସିବା ପୂର୍ବରୁ ସମସ୍ତ ଲକ୍ଷଣାବଳୀକୁ ଲେଖୁରଖନ୍ତୁ । ଆପଣ ଯେଉଁସବୁ 
ପ୍ରଶ୍ନ ପଚାରିବା ପାଇଁ ଇଚ୍ଛା କରନ୍ତି ସେ ସବୂକୁ ବି ଲେଖୁ ସାଥୀରେ ଆଣନ୍ତୁ | 

ଵ ଆପଣଙ୍କର ଗଳଗ୍ରନ୍ତି ରୋଗ ନିର୍ଶ୍ତିତ ହେଲେ, ସେ ବିଷୟରେ ସବୁ ପଚାରି ବୁଝନ୍ତୁ | 
ଆବଶ୍ଯକ ସ୍ଥଳେ (ଯଦି ଥାଏ) କିଛି ପଠନୀୟ ଲେଖ ଚିକିସ୍ସକଙ୍କଠାରୁ ଆଣନ୍ତୁ । 
ଆପଣଙ୍କର କୌଣସି ପ୍ରଶ୍ମଥିଲେ କିମ୍ବା ଚିକିତ୍ସକଙ୍କର ମୈଖୁକ ନିର୍ଦ୍ଦେଶାବଳୀକୁ ବି 
ଲେଖନ ରଖନ୍ତୁ । 

ବିଶେଷଜ୍ଞ ଚିକିତ୍ସକ 

ଆପଣଙ୍କ ଅବସ୍ଥା ଅନୁସାରେ ହୁଏତ ଆପଣଙ୍କୁ ରୋଗ ଚିକିତ୍ସା ଅବସରରେ ଅନେକ 
ଚିକିତ୍ସକଙ୍କ ସାହାଯ୍ୟ ନେବାକୁ ପଡ଼ିପାରେ । ତେବେ ପ୍ରଥମେ ଆପଣଙ୍କୁ ଏଣ୍ଡୋକ୍ରାରନୋଲବରିଷ୍ଟ 
କିମ୍ବା ଆଇରଏ ଡୋଲ ଜିଷ୍ଟଙ୍କ ତତ୍ତ୍ଵାବଧାନରେ ରହିବାକୁ ପଡ଼େ । ଅଧ୍ବକାଂଶ 
ଏଣ୍ଡୋକ୍ସାଇନୋଲଜିଷ୍ଟ କେବଳ ମଧୁମେହର ଚିକିସ୍ସା କରଚ୍ତି । ତେବେ 
ଥାଇରଏଡ଼ୋଲଜିଷ୍ଟମାନେ କେବଳ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ରୋଗର ଚିକିତ୍ସା କରଚ୍ତି 

ତେଣୁ ଗଳଚଗ୍ରନ୍ିର ବିଶେଷଜ୍ଞ କିମ୍ବା ଅନ୍ତତଃ ଯେଉଁ ଏଣ୍ଡୋକ୍ରାଇନୋଲଜିଷ୍ଟ ପ୍ରତିଦିନ 
ଯଥେଷ୍ଟ ଗନଗ୍ରନ୍ଧି ରୋଗୀ ଚିକିତ୍ସା କରୁଥିବା ସେଭଳି ଜଣେ ଚିକିତ୍ସକଙ୍କୁ ଖୋଜିବାରେ 
ସାମାନ୍ୟ ପରିଶ୍ରମ କରିବାକୁ ପଡ଼ିବ । ଆପଣ ନିର୍ଦିଷ୍ଟ ବିଶେଷଜ୍ଞ ପାଇଗଲା ପରେ ଚିକିସ୍ସା 
ପାଇଁ ସେ ପରାମର୍ଶ ଦେଇଥିବା ବିଭିନ୍ନ ପରୀକ୍ଷା ଆଦି ସମସ୍ତ ବିଷୟରେ ଆପଣ ଭଲଭାବେ 
ବୁଝିବା ଦରକାର । ଚିକିତ୍ସକ ଯଦି କିଛି କ୍ରିୟାବିଧୂ ( ପ୍ରସିଡ୍ୟୁର) କରାଇବା ପାଇଁ ପରାମର୍ଶ 
ଦିଅନ୍ତି, ତା' ବିଷୟରେ ସମ୍ୟକ ଜ୍ଞାନ ପାଇଁ କିଛି ଲିଖିତ ତଥ୍ଯ ଚିକିତ୍ସକଙ୍କୁ ମାଗନ୍ତୁ । 
ତା” ଛଡ଼ା ମନରେ ଯେକୌଣସି ପ୍ରଶ୍ନଥିଲେ ପଚାରି ବୁଝ ନୁ | ଆପଣ ଯେତେ ଅଧକ ଜାଣିବେ, 
ସେତିକି ସକ୍ରିୟ ହୋଇ ଆପଣ ନିର୍ଦିଷ୍ଟ ଚିକିତ୍ସାର ପଦ୍ଧତିରେ ଭାଗ ନେଇପାରିବେ | ତା' ଛଡ଼ା 
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କେଉଁ ପଦ୍ଧତି ଆପଣଙ୍କ ପାଇଁ ଉପୟୁକ୍ତ ତାହା ନିଶ୍ଚିତ କରିବାରେ ଆପଣ ବି 
ଭାଗନେଇପାରିବେ । ପ୍ରଶ୍ନଗୁଡ଼ିକର ଉତ୍ତର ଶୁଣିବା ପରେ ଯଦି ଚିକିତ୍ସକ ପରାମର୍ଶ ଦେଇଥିବା 
ପଦ୍ଧତି ଆପଣଙ୍କ ପାଇଁ ସର୍ବଶ୍ରେଷଶ୍ଠବୋଲି ଆପଣ ବିଚାର କରୁନାହାନ୍ତି ତେବେ ଆପଣ 


ଆଉଜଣେ ଚିକିତ୍ସକକଙ୍କଠାରୁ ଦ୍ବିତୀୟ ମତାମତ ନେବା ଦରକାର । 
ଶଲ୍ୟ ଚିକିତ୍ସକ : 


ଗଳଗ୍ରନ୍ଛି ଉଚ୍ଛେଦନ ଶଲ୍ୟଚିକିତ୍ସା ଆବଶ୍ୟକ ହେଉଥିଲେ, ଜଣେ ଅଭିଜ୍ଞ ଏବଂ ଦକ୍ଷ 
ଶଲ୍ୟ ଚକିତସ୍କ ବାଛି ନେବା ଆବଶ୍ୟକ । ଶଲ୍ୟ ଚିକିତ୍ସା ଜନିତ ଶଙ୍କାବଳୀ ( ରିସ୍କ) ଚକିତ୍ସକଙ୍କ 
ଅଭିଜ୍ଞତା ଉପରେ ନିର୍ଭରଶୀଳ | ଶଲ୍ୟଚିକିତ୍ସା ଜନିତ ଶଙ୍କାବଳୀ ମଧ୍ୟରେ ପାରଗଳଗ୍ରନ୍ଛିର 
କ୍ଷତି ତଥା ଲାରିଞ୍ଜଆଲ୍‌ ସ୍ବାୟୁର କ୍ଷତି ପ୍ରଧାନ । ସାଧାରଣ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କୁ ଏହି କାର୍ଯ୍ୟ ଖୁବ୍‌ ଦୂରୂହ 
ମନେହେଲେହେଁ, ଜଣେ ଅଭିଜ୍ଞ ଶଲ୍ୟ ଚିକିତ୍ସକଙ୍କ ପାଖରେ ଏହା ଆଦୌ କଠିନ ନୁହେଁ । 
ତେବେ ରୋଗୀ ଯଦି ନିମ୍ନଲିଖିତ ମାର୍ଗଦର୍ଶନ ଗ୍ରହଣ କରେ ସହଜରେ ତାଙ୍କର ସମସ୍ୟା 
ଦୂର ହୋଇପାରେ । 
ଵ ଅନ୍ତଃସ୍ରାବୀ ଗ୍ରଡ୍ମି ଶଲ୍ଯଚିକି୍ାରେ ବିଶେଷଜ୍ଞ ଏବଂ ଅଭିଜ୍ଞ ଚିକିତ୍ସକଙ୍କୁ ଚୟନ 

କରନ୍ତୁ : 

ଆପଣଙ୍କ ଶଲ୍ୟଚିକିସସକ ନିୟମିତ ଭାବେ ଗଳଚଗ୍ରଚ୍ିର ଅସ୍ତ୍ରଚିକିତ୍ସା କରୁଛନ୍ତି ଚ ? 
ଭଲଭାବେ ଏ ବିଷୟରେ ନିଶ୍ଚିତ ତଥ୍ୟ ହାସଲ କରନ୍ତୁ । ଜଣେ ସାଧାରଣ ସର୍ଜ୍ଚନ ଯଦି 
ନିୟମିତ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଶଲ୍ଯଚିକିତ୍ତା କରୁଛନ୍ତି ସେ ମଧ୍ୟ ଏହା କରିପାରିବେ । କିମ୍ବା ଜଣେ 
ଇଏନ୍‌ଟି ଶଲ୍ୟଚିକିସ୍ସକ କିମ୍ବା ହେଡ ଆଣ୍ଡ ନେକ୍‌ ସର୍ଜନ ବି ଏହା କରିପାରିବେ | କିନଧୁ ସେ 
ସର୍ଜନଙ୍କ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଅସ୍ତ୍ରଚିକିତ୍ସାରେ ଯଥେଷ୍ଟ ଅଭିଜ୍ଞତା ଥିବା ଦରକାର । 
ଵ ଅନେକ ନାମର ସୁପାରିଶରୁ ଆରମ୍ଭ କରନ୍ତୁ : 

ଆପଣଙ୍କ ଏଣ୍ଡୋକ୍ରାଇନୋଲବଚିଷ୍ଟ ଅସ୍ତ୍ରଚିକିତ୍ତା ପାଇଁ ଜଣେ ଶଲ୍ୟ ଚିକିତ୍ସକଙ୍କ ନାମ 
ଦେଇପାରନ୍ତି | ତାଙ୍କୁ ଏକାଧ୍ଵକ ନାମ ସୁପାରିଶ କରିବା ପାଇଁ ଅନୁରୋଧ କରନ୍ତୁ । ଆପଣଙ୍କ 
ପାଖରେ କେତୋଟି ନାମ ଆସିବା ପରେ ବିଭିନ୍ନ ସୂତ୍ରରୁ ସେମାନଙ୍କ ବିଷୟରେ ଚଥ୍ଯ 
ସଂଗ୍ରହ କରନ୍ତୁ | 


re 
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୫ ଶଲ୍ଯ ଚିକିତ୍ସକ ପ୍ରତିବର୍ଷ ହାରାହାରି କେତୋଟି ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଅସ୍ତଚିକିତ୍ଥା କରନ୍ତି 
ବୁଝିନିଅନ୍ତୁ 
ପ୍ରତିବର୍ଷ ଅନ୍ତତଃ ୩୦ ବା ତଦୁର୍ବ୍ବ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଶଲ୍ଯଚିକିତ୍ସା କରୁଥିବା ଚକିସ୍ପକଙ୍କୁ 
ଆପଣ ନିର୍ଭୟରେ ଗ୍ରହଣ କରିପାରନ୍ତି 
* ଚିକିସ୍ପକଙ୍କ ଅସ୍ତଚିକିତ୍ସାରେ ଉପଦ୍ରବ ( କମ୍ଚିକେଶନ୍‌) ହାର କେତେ ବୁଝନ୍ୁ: 
ଶଲ୍ୟ ଚିକିସ୍ସକଙ୍କର ଉପଦ୍ରବ ହାର ୨୬ରୁ କମ୍‌ ହେବା ବିଧେୟ | ଏହି ହାର ନିର୍ଶ୍ଠୟ 
କରିବା ପାଇଁ ଚିକିତ୍ସକ ମୋଟ କେତୋଟି ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଅସ୍ତ୍ରଚିକିତ୍ସା କରିଛନ୍ତି ଏବଂ ତହିଁରୁ 
କେତୋଟିର ଉପଦ୍ରବ ହୋଇଛି ବୂଝିବା ଦରକାର । ଯଦି ଶଲ୍ୟଟିକିତ୍ସକ ଏହି ପ୍ରଶ୍ନର ସ୍ପଷ୍ଟ, 
ସଂପୂର୍ଣ୍ଣ ଏବଂ ନିର୍ଭର ଯୋଗ୍ୟ ଉତ୍ତର ନ ଦିଅନ୍ତି, ଅନ୍ୟ ଶଲ୍ୟ ଚିକିତ୍ସକଙ୍କ ପରାମର୍ଶ 
ନିଅନ | 
ଵ ଅସ୍ତ୍ରଚିକିତ୍ଥା କ୍ରିଯାବିଧ୍ୂ ବିଷୟରେ ଆଲୋଚନା କରନ୍ତୁ : 
ଅସ୍ତ୍ରଚିକିସ୍ସାରେ କ'ଣ କରାଯାଏ, ଏଥିରେ କେଉଁ ସବୁ ଶଙ୍କା ରହିଛି, ଆପଣଙ୍କ ପାଇଁ 
ଏହା କାହିଁକି ଚୟନ କରଯାଇଛି ଏବଂ ଏହାର କେଉଁ ସବୁ ବିକଳ୍ପ ରହିଛି - ଏ ସମସ୍ତ 
ବିଷୟରେ ଶଲ୍ୟ ବିଶେଷଜ୍ଞଙ୍କ ସହିତ ଆଲୋଚନା କରାଯିବା ଆବଶ୍ୟକ । ଶଲ୍ୟ ଚିକିସ୍ସା 
ପୂର୍ବରୁ ଚିକିତ୍ସକଙ୍କୁ ପଚାରି ଏ ବିଷୟରେ ବିଷଦ ଭାବେ ଜାଣି ନିଅନ୍ତୁ | 
ଵ ମନରେ ଯେକୌଣସି ପ୍ରଶ୍ନ ଥିଲେ ପଚାରି ବୁଝିନିଅନ୍ୁ। ଶଲ୍ୟ ଚିକିସ୍ଥକଙ୍କ ସହିତ 
ସାକ୍ଷାତ ହେବା ପୂର୍ବରୁ ପ୍ରଶ୍ନଗୁଡ଼ିକ ଲେଖୁ ରଖିବା ଭଲ। ଆପଣଙ୍କୁ ସମସ୍ତ 
ପ୍ରଶ୍ନର ଉତ୍ତର ଦେବାରେ ଚିକିତ୍ସକ ଆଦୌ କୁଣ୍ପାବୋଧ କରିବେ ନାହିଁ| 
ଶେଷରେ, ଆପଣ ଯଦି ଶଲ୍ୟ ଚିକିତ୍ସକଙ୍କ ଅଭିଜ୍ଞତା କିମ୍ବା ଦକ୍ଷତା ସଂଦେହ କରୁଛନ୍ତି, 
କିମ୍ବା ଚିକିତ୍ସା ଯୋଜନା ଉପରେ ଯଦି ଆପଣ ସନ୍ତୁଷ୍ଟ ନୂହନ୍ତି, କିମ୍ଭା ଯଦି ଶଲ୍ଯ ଚିକିତ୍ସକ 
ଆପଣଙ୍କ ସମସ୍ତ ପ୍ରଶ୍ନର ଉତ୍ତର ଦେବାପାଇଁ ଅନିଛୁକ, ତେବେ ନିଶ୍ଚିତଭାବେ ଆପଣ 
ଦ୍ଵିତୀୟ ମତ ନେବା ଆବଶ୍ୟକ । 
ଅନ୍ୟାନ୍ୟ ବିଶେଷଜ୍ଞ ଚିକିତ୍ସକ : 


ଆପଣଙ୍କ ଏଶ୍ଡୋକ୍ରାଇନୋଲକଜିଷ୍ଟ କିମ୍ବା ଥାଇରଏଡୋ ଲଢିଷ୍ଟଙ୍କ ପରାମର୍ଶ ଅନୁସାରେ 
ନିମ୍ପଲିଖିତ ଅନ୍ୟ କେତେକ ବିଶେଷଜ୍ଞ ଚିକିତ୍ସକଙ୍କ ପରାମର୍ଶ ନେବା ଆବଶ୍ୟକ ହୋଇପାରେ । 
୮୨ 
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ହୃଦ୍‌ରୋଗ ବିଶେଷଜ୍ଞ ( କାଢ଼ିଓଲଜିଷ୍ଟ ) : ଗଳଗ୍ରନ୍ଛି ଯୋଗୁଁ ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡରେ କି ସମସ୍ୟା 
ଦେଖାଯାଉଥିଲେ ଆପଣଙ୍କୁ ହୃଦ୍‌ରୋଗ ବିଶେଷଜ୍ଞଙ୍କ ସହିତ ପରାମର୍ଶ କରିବା ଆବଶ୍ୟକ 
ହୋଇଥାଏ । ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଅତିକ୍ରିୟତା ସହିତ ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡର ସମସ୍ୟା ଥିଲେ କିମ୍ବା ସମସ୍ୟା 
ହେବାର ଆଶଙ୍କା ରହିଥିଲେ ଆପଣଙ୍କ ଚିକିତ୍ସା ସହିତ ହୃଦ୍‌ରୋଗ ବିଶେଷଜ୍ଞଙ୍କୁ ସଂପୂର୍ଣ 
ଜଡ଼ିତ ରହିବା ଆବଶ୍ୟକ ହୋଇଥାଏ । 

ଚକ୍ଷୁରୋଗ ବିଶେଷଜ୍ଞ : ଯଦି ଗ୍ରେଭ୍‌ସ୍‌ ରୋଗ ସହିତ ଚକ୍ଷୁ ସମସ୍ୟା ରହିଥାଏ, ଚକ୍ଷୁ 
ବିଶେଷଜ୍ଞଙ୍କ ସହିତ ପରାମର୍ଶ କରିବା ଆବଶ୍ୟକ ହୁଏ । 

ନାଭକୀୟ ଭେଷଜ ( ନ୍ୟୁଜ୍ଲିଅର ମେଡିସିନ୍‌) ବିଶେଷଜ୍ଞ : ଚିକିତ୍ସାରେ ତେଜଷ୍ରିୟ 
ଆୟୋଡିନ୍‌ ବ୍ୟବହୃତ ହେଉଥିଲେ ଆପଣଙ୍କୁ ନାଭକୀୟ ଭେଷଜ ବିଶେଷଜ୍ଞଙ୍କ ପରାମର୍ଶ 
ନେବା ଆବଶ୍ୟକ ହୋଇଥାଏ | ଏହି ବିଶେଷଜ୍ଞ ରେଡିଓ ଆକ୍ତିର୍‌ ଆୟୋଡିନ୍‌ ଅପ୍ଟେକ୍‌ 
ପରୀକ୍ଷା ଏବଂ ରେଡ଼ିଓଆକ୍ତିର ଆୟୋଡିନ୍‌ ସ୍କାନକୁ ତର୍ଜମା କରି ତଦନୂସାରେ ତଷଷଧର 
ମତ୍ରା ଆଦିର ନିରୂପଣ କରନ୍ତି | କେତେକ କ୍ଷେତ୍ରରେ ତେଜସ୍ଟ୍ରିୟ ଆୟୋଡିନ୍‌ ଚିକିସ୍ସା 
ଏହି ବିଶେଷଜ୍ଞମାନେ ହିଁ ତଦାରଖ କରଚ୍ତି । 
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ଗଳଗ୍ରନ୍ମି ରୋଗ ଏବଂ ଆନନ୍ଦମୟ ଜୀବନ 


ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ରୋଗରେ ସବୁଠାରୁ ଗୁରୁତ୍ଵପୂର୍ଣ ବିଷୟ ହେଉଛି ଯେ, ହୁଏତ ଆପଣଙ୍କୁ 
ସାରା ଜୀବନ ଗଳଗ୍ରନ୍ତି ହର୍‌ମୋନ୍‌ ପୁନଃ ସଂସ୍ଥାପନ କରିବାକୁ ପଡିପାରେ । ଆପଣଙ୍କର 
ସ୍ଵତଃ ଗଳଗ୍ରନ୍ତି ସ୍ଵଜପକ୍ରିୟତା ହୋଇଥାଉ, ଅଥବା ଗଳଗ୍ରଚ୍ି ଅତିକ୍ରିୟତାର ଚିକିତ୍ସାଫଳରେ 
ସ୍ବଛକ୍ରିୟତା ସୃଷ୍ଟି ହୋଇଥାଉ, ଉଭୟ କ୍ଷେତ୍ରରେ ସାରାଜୀବନ ହର୍‌ମୋନ ଓଷଧ ପୁନଃସ୍ଥାପନ 
କରିବାକୁ ପଡିଥାଏ । ଏହା ସହିତ ନିୟମିତ ଗଳନଗ୍ରନ୍ଧି ପରୀକ୍ଷା କରାଇବା ବି ଦରକାର ହୁଏ | 
ସୁଖର କଥାଯେ, ଥରେ ଓିଷଧ ଦ୍ଵାରା ଆପଣଙ୍କ ଗଳଗ୍ରଚ୍ଛିର ହର୍‌ମୋନ ସ୍ତର ସ୍ଵାଭାବିକ 
ହୋଇଗଲେ, ଆପଣ ନିଶ୍ଚିନ୍ତ ହୋଇପାରନ୍ତି । ତା' ପରଠାରୁ ଯେଉଁଦିନ ଯାଏଁ ନିୟମିତ 
ଥିଷଧ ସେବନ କରନ୍ତି, ଆପଣ ସଂପୂର୍ଣ୍ଣ ରୋଗମୁକ୍ତ ବୋଲି ଗ୍ରହଣ କରିପାରନ୍ତି । ତେବେ 
ଯେଉଁସବୁ ଖାଦ୍ୟ, ପରିପୂରକ କିମ୍ବା ଜଷଧ ଗଳଗ୍ରନ୍ତି ଖଷଧର ପ୍ରଭାବ ହ୍ରାସ କରିପାରେ, 
ସେଗୁଡିକ ବର୍ଜନ କରିବା ଆବଶ୍ୟକ ହୋଇଥାଏ । ଏହାଛଡା ସୁସ୍ଥକୀବନ ଯାପନ ପାଇଁ 
ଅନ୍ୟ କେତେକ ଦିଗ ପ୍ରତି ବି ଯତ୍ନଶୀଳ ହେବା ଦରକାର | 
ନିୟମିତ ସ୍ଵାସ୍ଥ୍ୟ ପରୀକ୍ଷା : 


ଗଳଗ୍ରନ୍ତି ହର୍‌ମୋନ ଚିକିତ୍ସା ଆରମ୍ଭ ହେବା ପରଠାରୁ ଆପଣଙ୍କୁ ଅନ୍ତତଃ ପ୍ରତି ମାସରେ 
ଥରେ ଲେଖାଏଁ ହର୍‌ମୋନ୍‌ ସ୍ତର ପରୀକ୍ଷା କରାଇବା ଆବଶ୍ୟକ ହୁଏ । ଆପଣଙ୍କ ଶରୀର 
ଆବଶ୍ୟକୀୟ ପରିମାଣର ହର୍‌ମୋନ୍‌ ପାଉଛନ୍ତି ବୋଲି ଚିକିତ୍ସକ ସନ୍ତୁଷ୍ଟ ହେବାଯାଏଁ, ଏପରି 
ପରୀକ୍ଷା କରିବା ଦରକାର ହୋଇଥାଏ । ବିଭିନ୍ନ ଲକ୍ଷଣରେ ଉନ୍ନତି ହେବାକୁ ଆରମ୍ଭ ହେବା 


ପରଠାରୁ ପ୍ରତି ୬ମାସରୁ ବର୍ଷକ ଭିତରେ ଥରେ ଲେଖାଏଁ ଚିକିତ୍ସକଙ୍କ ସହିତ ସାକ୍ଷାତ 
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କରିବା ଆବଶ୍ୟକ | କାରଣ ସେତେବେଳେ ଚିକିତ୍ସକ ଓଷଧ କିମ୍ବା ତା'ର ମାତ୍ରାରେ ସାମାନ୍ୟ 
ସମାଯୋଜନା ପରିବର୍ଭନ କରିପାରନ୍ତି । 


ଯେଉଁମାନଙ୍କର ପୂର୍ବରୁ ମୃଦୁ ସମସ୍ୟା ଥାଏ କିମ୍ବା ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଅତିକ୍ରିୟତାର ଚିକିସ୍ସା 
ପରେ ସ୍ଵଳ୍ପକ୍ରିୟତା ହୋଇନଥାଏ, ସେମାନେ ମଧ୍ଯ ପ୍ରତିବର୍ଷ ଅନ୍ତତଃ ଥରେ ଲେଖାଏଁ ସ୍ଵାସ୍ଥ୍ୟ 
ପରୀକ୍ଷା କରାଇନେବା ଆବଶ୍ୟକ | କାରଣ ସମୟକ୍ରମେ ସେମାନଙ୍କର ଗଳ୍ଚଗ୍ରନ୍ତି ସ୍ବଚ୍ପକ୍ରିୟତା 
ହେବାର ଆଶଙ୍କା ଥାଏ । 


ସୁସ୍ଥ ଥିଲାବେଳେ ଜୀବନ ଜଞ୍ଜାଳରେ ବ୍ୟସ୍ତରହି ଅନେକ ସମୟରେ ଏହିସବୁ ପରୀକ୍ଷା 
ବିଷୟ ଭୁଲି ହୋଇଯାଏ | କିନ୍ତୁ ଏପରି ଭୁଲିବା ଏବଂ ସ୍ଵାସ୍ଥ୍ୟ ପରୀକ୍ଷାରେ ଅବହେଳା କିମ୍ବା 
ଅନିୟମିତତା ସ୍ଵାସ୍ଥ୍ୟ ପାଇଁ ଅତ୍ୟନ୍ତ ହାନୀକାରକ ହୋଇପାରେ ! ମନେରଖିବା ଦରକାର 
ଯେ, ଅନେକ ପରିସ୍ଥିତିରେ ଗଳଗ୍ରନ୍ତି ହର୍‌ମୋନ ସ୍ତର ପ୍ରଭାବିତ ହୋଇଥାଏ | ଅନ୍ୟାନ୍ୟ 
ଅସୁସ୍ଥତା, ବଢୁଥିବା ବୟସର ପ୍ରଭାବ, ଖାଦ୍ୟରେ ପରିବର୍ଭନ କିମ୍ବା ଗଭୀବସ୍ଥା ଆଦି ଯୋଗୁଁ 
ହର୍‌ମୋନ ସ୍ତର ପ୍ରଭାବିତ ହୋଇଥାଏ । ତେଣୁ ସାମୟିକ ଭାବେ ଆପଣଙ୍କ ଥଷଧରେ 
ସମାଯୋଜନ / ପରିବର୍ଭନ ଆବଶ୍ୟକ ହୋଇଥାଏ । 


ଫୁଷ୍ଠି ଏବଂ ବ୍ୟାୟାମ : 


ଗଳଗ୍ରଚ୍ି ହର୍‌ମୋନ ଚିକିତ୍ସାରେ ରହିଲେ କୌଣସି ସ୍ଵତନ୍ତ୍ର ଖାଦ୍ୟନୀତି ଅନୁସରଣ 
କରିବାକୁ ପଡେନାହିଁ । ତେବେ ସାମାନ୍ୟ କେତେକ ନିୟମ ମାନିବା ଆବଶ୍ଯକ ହୁଏ । 
ଅଧିକ ସୋୟାବିନ୍‌ ପୁଷ୍ଠିସାର ଥିବା ଖାଦ୍ୟ ନଖାଇବା ଉଚିଚ ।! କାରଣ ଏହା ଆୟୋଡିନ 
ପରିଶୋଷଣରେ ବାଧା ଦେଇପାରେ । ଯଦି ଆପଣଙ୍କ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧି ଉଚ୍ଛେଦନ ହୋଇନଥାଏ 
କିତ୍ବା ଗଳଗ୍ରଦ୍ଥିର ଅଧିକାଂଶ ଅଂଶ ଏବେ ବି ଶରୀରରେ ଥାଏ ଅତ୍ଯଧିକ ପରିମାଣର 
ଆୟୋଡିନ୍‌ ଖାଦ୍ୟ, ପରିପୂରକ କିମ୍ବା ଷଧ ମାଧ୍ୟମରେ ନିଅନ୍ତୁ ନାହିଁ । କାରଣ ଏହାଦ୍ଵାରା 
ଆପଣଙ୍କ ଗଳଗ୍ରନ୍ଧିରେ ଆହୁରି ଅଧିକ ସମସ୍ଯା ସୃଷ୍ଟି ହୋଇପାରେ । ଆୟୋଡିନ୍‌ ଥିବା 
ଅଧିକାଂଶ ଖାଦ୍ୟ ଖାଇହେବ | କିନ୍ତୁ କେଲ୍‌ଫ୍‌ କିମ୍ବା ଅନ୍ୟାନ୍ୟ ଗଳଗ୍ରନ୍ତି ପରିପୂରକ ଖାଦ୍ୟ 
ନଖାଇବା ଶ୍ରେୟସ୍କର | ଏହିସବୁ ଖାଦ୍ୟକୁ ବାଦ୍ଦେଲେ ଅନ୍ୟ ସମସ୍ତପ୍ରକାର ଖଦ୍ୟ ଖାଇହେବ । 
କେବଳ ଆପଣଙ୍କ ପାଇଁ ନୁହେଁ ବରଂ ସମସ୍ତଙ୍କ ପାଇଁ ସ୍ଵାସ୍ଥ୍ୟକର ଖାଦ୍ୟ ଖାଇବା ଉଚିତ 
ହେବ | ଖାଦ୍ୟରେ ଯଥେଷ୍ଟ ଫଳ, ତଟକା ପରିବା ଏବଂ ମୋଟା ଖାଦ୍ୟଶସ୍ୟ ରହିବା ସ୍ଵାସ୍ଥ୍ୟ 
ପାଇଁ ଉପକାରୀ ହୋଇଥାଏ | 
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ଖାଦ୍ୟ ପୁଷ୍ଟିକର ହେଲେ ଦେହ ଭଲ ରହିବା ସହିତ ପାଚନ ପ୍ରଣାଳୀ ସୁଚାରୁରୂପେ 
କାଯ୍ୟ କରିପାରେ ଏବଂ ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ ସମସ୍ତ ଅଂଗକୁ ଖୁବ୍‌ ସମର୍ଥଭାବେ ରକ୍ତ ପମ୍ପ କରି ପଠାଇ 
ପାରିଥାଏ | ଯଦି ଓଷଧ ଖାଇବା ପରେ ବି ଆପଣଙ୍କୁ ସୁସ୍ଥ ଲାଗୁନଥାଏ, ଖାଦ୍ୟପେୟରେ 
ଉନ୍ନତି କରି ଏବଂ ଏକ ବ୍ଯାୟାମ କାଯ୍ୟକ୍ରମ ଆରମ୍ଭ କରିବା ଦ୍ଵାରା ଅବସ୍ଥାରେ ଉନ୍ନତି 
ହୋଇପାରେ । 
ବ ପୁଷ୍ଟି କର ଖାଦ୍ୟ ଖାଆନ୍ତୁ : 

ଆଜିକାଲି ଅଧିକାଂଶ ବ୍ୟଭ୍ତି ଥଣ୍ଡା ପାନୀୟ, ଆଳୁ ଟିପସ୍‌, କ୍ୟାଣ୍ଡି ଚକଲେଟ୍‌ ତଥା 
ଅନ୍ୟାନ୍ୟ ଫାଷ୍ଟଫୁଡ୍‌ ଆଦି ଖାଇବାକୁ ଇଚ୍ଛା କରୁଛନ୍ତି । ଏସବୂ ଖାଦ୍ୟରେ ଅଧିକ କ୍ୟାଲୋରୀ 
ଥିଲେ ହେଁ ପୈଷ୍ଟିକ ତତ୍ତ୍ବ ନଥାଏ । ଆପଣ ଯଦି ଏଇ ପ୍ରକାର ଖାଦ୍ୟ ଖାଉଛନ୍ତି - ତାହା ହାସ 
କରନ୍ତୁ କିମ୍ବା ସଂପୂର୍ଣ୍ଣ ବର୍ଜନ କରନ୍ତୁ । ତା” ସ୍ଥାନରେ ଅଧିକ ଫଳ, ପନିପରିବା ଏବଂ 
ମୋଟା ଚାଉଳ ବା ବ୍ରାଉନ ଅଟା ତିଆରି ଖାଦ୍ୟ ଖାଆନ୍ତୁ । ଏଭଳି ଖାଦ୍ୟ ଆପଣଙ୍କ ସାମଗ୍ରିକ 
ସ୍ବାସ୍ଥ୍ୟ ଉପରେ ଉନ୍ନତି ଆଣିବ । 
ଵ ମନ୍ଦ ପ୍ରକୃତିର ତୈଳାଂଶକୁ ସୀମିତ କରବ୍ତୁ : 

ଆମ ଖାଦ୍ୟରେ ଥିବା କେତେକ ତୈଳ ବା ଚର୍ବି ଅଂଶ ହୃଦ୍‌ରୋଗ ଏବଂ କ୍ଟ 
ରୋଗ ସୃଷ୍ଟି କରିବାରେ ସହାୟକ ହୋଇଥାଏ । ଆମ ଖାଦ୍ୟରେ ସମସ୍ତ ଉତ୍ସରୁ ଆସୁଥିବା 
ସ୍ଵେହସାର ବା ଡୈଳାଂଶ (ବସା) ଦୈନିକ ଆବଶ୍ୟକ ହେଉଥିବା କ୍ୟାଲୋରୀର ୨୦୬ରୁ 
୩୦% ହେବା ଦରକାର ବୋଲି ଅନୁମୋଦିତ ହୋଇଛି । ତେବେ ଏହା ମଧ୍ଯରେ ସଂପୂର୍ଣ 
ସ୍ବେହସାର ଏବଂ ପାରସ୍ବେହସାର ପରିମାଣ ଅତି କମ୍‌ ବା ନଗଣ୍ୟ ପରିମାଣ ହେବା ଉଚିତ | 
ସଂପୂର୍ଣ୍ଣ ଚର୍ବି ବା ବସା ସାଧାରଣତଃ ପଶୁ ମାଂସ, ପାର ସ୍ହ ବିଭିନ୍ନ ହାଇଡ୍ରୋଜେନେଟେଡ଼୍‌ 
ଅଏଲ, କୃତ୍ରିମ ଲହୁଣୀ, ସଂଶାଧିତ ଖାଦ୍ୟ ପଦାର୍ଥରେ ଥାଏ | ତେଣୁ ଏସବୁ ଯଥା ସମ୍ଭବ 
ବର୍ଜନ କରିବା ଆବଶ୍ୟକ | ଏହି ଖାଦ୍ୟ ଯୋଗୁଁ ରକ୍ତରେ “ ଅପକାରୀ କୋଲେଷ୍ଟରଲ” ବା 
ଏଲଡିଏଇ୍‌ କୋଲେଷ୍ଟରଲ ବୃଦ୍ଧି ପାଇ ବିଭିନ୍ନ ରକ୍ତ ନଳିକାରେ ଜମା ହୋଇ ଏହାକୁ 
ଅବରୁଵ୍ଧ କରିଦିଏ । 

ଅନେକ ସଂଶୋଧିତ ଖାଦ୍ଯରେ ପାର-ସ୍ବେହ ରହିଥାଏ । ଏକଥା ନଜାଣି ଆପଣ 
ହୁଏତ ଏଭଳି ଅପକାରୀ ଖାଦ୍ୟ ଖାଇ ଚାଲିଛନ୍ତି । ତେଣୁ ପାର-ସ୍ବେହ ଥିବା ଖାଦ୍ୟ ପରିବର୍ରେ 
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ଏପରି ଖାଦ୍ୟ ଚୟନ କରନ୍ତୁ ଯାହା ସାହାଯ୍ୟରେ ରକ୍ତରୁ ଏଲଡିଏଲ କୋଲେଷ୍ଟରଲ ସ୍ତର 
ହ୍ରାସ ପାଇ ପାରିବ । ଏହା ମଧ୍ୟରେ ମନୋଅନ୍‌ସାଚୁରେଟେଡ ଫ୍ୟାଟସ ଏବଂ ପଲି 
ଅନୁସାଚୁରେଟେଡ ଫ୍ୟାଟସ ପ୍ରଧାନ | ଏଗୁଡିକ ମଧ୍ୟରେ କେତେକ ଭେଜିଟେବଲ ଅଏଲ 
ତଥା କେତେକ ମାଛରୁ ମିଳୁଥିବା ଓମୋଗା - ୩ ଫ୍ୟାଟ ରହିଛି । ସିସେମ୍‌ ତେଲ, ସୂଯ୍ୟମୁଖୀ 
ତେଲ, କପାମଞ୍ଜି ତେଲ ମଧ୍ଯ ସ୍ଵାସ୍ଥ୍ୟ ପାଇଁ ଉତ୍ତମ | ତା” ଛଡା ଖାଦ୍ୟରେ ବିଭିନ୍ନ ମଞ୍ଜି, 
କଠିନ ଆବରଣ ଯୁକ୍ତ ଫଳ, ଶିମ୍ବଜାତୀୟ ପରିବା ମଧ୍ଯ ଉପକାରୀ ସାବ୍ୟସ୍ତ ହୋଇଥାଏ ! 


ଦୈନିକ ଖାଦ୍ୟର କ୍ୟାଲୋରୀ ମଧ୍ଯରୁ ଶ୍ବେତସାର ଉତ୍ସରୁ ଶତକଡା ୪୫ ରୁ ୬୦ 
ଭାଗ ଆସିବା ଦରକାର | ମୋଟା ଚାଉଳ, ମୋଟା ଗହମ ଫଳ ଓ ପନିପରିବା ଖାଦ୍ୟରେ 
ଥିଲେ ଚହିରୁ ମିଳୁଥିବା ଜଟିଳ ଶ୍ଵେତସାର ସ୍ଵାସ୍ଥ୍ୟ ପାଇଁ ଉପକାରୀ ହୋଇଥାଏ । ସୁପରଫାଇନ୍‌ 
ଚିକଣ ଚାଉଳ, ଧଳା ଅଟା ଓ ଚିନି ନଖାଇବା ଦରକାର । ଖାଦ୍ୟରେ ପୁଷ୍ଠିସାର ପରିମାଣ 
ଶତକଡା ୧୦ ରୁ ୩୦ ଭାଗ ରହିବା ଆବଶ୍ୟକ | ଅତ୍ୟଧିକ ପୁଷ୍ଟିସାର ଖାଇବା ହିତକାରକ 
ନୁହେଁ। 

@ ଖାଦ୍ୟରେ କୋଲେଷ୍ଟରଲକୁ ସୀମିତ କରବ୍ଧୁ : 

ଆମ ଖାଦ୍ୟରେ ଥିବା କୋଲେଷ୍ଟରଲ ମୁଖ୍ରତଃ ପଶୁ ମାଂସରେ ଥିବା ଚର୍ବି, ଅଣ୍ଡା 
ଏବଂ ସ୍କିମ୍‌ଙ୍‌ ହୋଇନଥିବା କ୍ଷୀର, ଦହି ଓ ଛେନା ପ୍ରଭୁତିରୁ ଆସିଥାଏ । ଏସବୁ ଖାଦ୍ଯ 
ବର୍ଜନ କରିବା ସବୁଠାରୁ ଭଲ ଉପାୟ | ଅନ୍ତତଃ ଏହାକୁ ସୀମିତ କଲେ କିମ୍ବା ପଶୁମାଂସ 
ସ୍ଥାନରେ ପକ୍ଷୀର ଧଳା ମାଂସ, ସଂପୂର୍ଣ ଅଣ୍ଡା ବଦଳରେ ଅଣ୍ଡାର କେବଳ ଧଜା ଅଂଶ 
(ହଳଦିଆ କେଶର ଅଂଶକୁ ବାଦ୍‌ ଦେଇ) ଏବଂ ସରକଢ଼ା ହୋରଥିବା କ୍ଷୀର ବା ସିମଡତ 
ମିଵ୍ତ ଏବଂ ତହିଁରୁ ଦହି ଓ ଛେନା ଖାଇବା ନିରାପଦ । 

ବ ଖାଦ୍ୟର ତନ୍ୁଳ ଅଂଶ ବୃଦ୍ଧି କରବ୍ତୁ : 

ଖାଦ୍ୟରେ ଥିବା ତନ୍ୁଳ ଅଂଶ ଖାଦ୍ୟର ପାଚନ ପ୍ରକ୍ରିୟାକୁ ସହଜ କରେ | ଖଶଦ୍ୟରେ 
ମୋଟା ଧୂଷର ଚାଉଳ, ଅଟା ଆଦି ସହିତ ଯଥେଷ୍ଟ ଫଲ ଓ ପରିବା ଖାଇବା ଦ୍ଵାରା ଉପଯୁକ୍ତ 
ପରିମାଣର ତନ୍ତୁଳ ପଦାର୍ଥ ମିଳିଥାଏ । ଖାଦ୍ୟ ଓ ପୁଷ୍ଟି ବୋର୍ଡଙ୍କ ଅନୁମୋଦନ ଅନୁସାରେ 
୫୦ ବର୍ଷରୁ କମ୍‌ ବୟସର ପୁରୁଷଙ୍କ ପାଇଁ ଦୈନିକ ୩୮ ଗ୍ରାମର ଚନ୍ତୁ ଆବଶ୍ୟକ | ୫୦ 
ବର୍ଷ ଉର୍ଣ୍ବ ପୁରୁଷଙ୍କ ପାଇଁ ଏହି ପରିମାଣ ଦୈନିକ ୩୦ ଗ୍ରାମ । ସେହିପରି ୫ ୦ ବର୍ଷରୁ କମ୍‌ 
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ମହିଳାଙ୍କ ପାଇଁ ତନ୍ମୁର ଦୈନିକ ଆବଶ୍ୟକତା ହେଉଛି ୨ ୫ ଗ୍ରାମ ଏବଂ ୫୦ ବର୍ଷରୁ ଉର୍ବ୍ଧ 
ମହିଳାଙ୍କର ଏହି ଆବଶ୍ୟକତା ଦୈନିକ ୨୧ ଗ୍ରାମ ହୋଇଥାଏ । 
@ ବ୍ୟାୟାମ : 

ନିୟମିତ ବ୍ୟୟାମ କରୁଥିବା ବ୍ୟକ୍ତିମାନେ ଅଧିକ ଦିନ ବଞ୍ଚିବାର ଦେଖାଯାଏ । କାରଣ 
ବ୍ୟୟାମ କରିବା ଫଳରେ ହୃତପିଣ୍ଡର ରକ୍ତ ପମ୍ପ କରି ଅଂଗ ପ୍ରତ୍ୟଙ୍ଗକୁ ପଠାଇବା ସାମର୍ଥ୍ୟ 
ବୃଦ୍ଧି ପାଇଥାଏ । ଫଳରେ ସମସ୍ତ ଅଙ୍ଗପ୍ରତ୍ୟଙ୍ଗ ଓ ତନ୍ତୁ ସମ୍ପଦାୟ ଅଧିକ ଅମ୍ଳଜାନ ବ୍ୟବହାର 
କରିପାରେ । ଫଳରେ ପ୍ରତ୍ୟେକ ଅଂଗପ୍ରତ୍ୟଙ୍ଗକୁ ଅଧିକ ଶକ୍ତି ଓ ସହନଶୀଳଚା ବୃଦ୍ଧି ପାଏ । 
ବ୍ୟାୟାମ ଫଳରେ ଅନେକ କ୍ୟାଲୋରୀ ଖଟ ହୋଇଯାଏ । ଫଳରେ ଆପଣଙ୍କ ଓଜନକୁ 
ନିୟନ୍ତ୍ରଣରେ ରଖିବାରେ ଏହା ସାହାଯ୍ୟ କରିଥାଏ | ପ୍ରତିଦିନ ଅନ୍ତତଃ ଅଧଘଣ୍ଟାଏ ଚାଲିବା 
ଫଳରେ ସାଧାରଣ ସ୍ଵାସ୍ଥ୍ୟ ବଜାୟ ରହିବା ସହିତ ହୃଦ୍‌ରୋଗ ଓ ସଂଘାତର ଆଶଙ୍କା ପ୍ରତିରୋଧ 
ହୋଇଥାଏ । 
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ଥାଇରଏଡ୍‌ ବା ଗଳଚ୍ରଚ୍ଛି ଆକାରରେ ଖୁବ୍‌ ଛୋଟ ହେଲେବି 
ଅନବରତ ଖୁବ୍‌ ଗୁରୁତ୍ବପୂର୍ଣ କାର୍ଯ୍ୟ କରୁଥାଏ । ଚୟାପଚୟନରେ 
ଏହାର ଭୂମିକା ସର୍ବାଧୂକ । ତେଣୁ ଏହି ଗ୍ରନ୍ଧିର କାର୍ଯ୍ୟ ସ୍ବାଭାବିକ 
ସ୍ତରରୁ କମିଗଲେ, କିମ୍ବା ଏହା ଅତ୍ୟଧ୍ବକ କାର୍ଯ୍ୟ କଲେ ତା'ର 
କୁପରିଣାମ ବିଭିନ୍ନ ଲକ୍ଷଣ ରୂପେ ଶରୀରରେ ପରିଲକ୍ଷିତ 


ତ. ରବିଜାରାୟଣ ରଥ ହୋଇଥାଏ। 


ଏହି ଲକ୍ଷଣଗୁଡ଼ିକ ସାଧାରଣ ମନୋଭାବରୁ ଆରମ୍ଭ କରି, ଦେହର ଉତ୍ତାପ, ଓଜନ, 
ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ ଏବଂ ଅନ୍ୟାନ୍ୟ ବିଶିଷ୍ଟ ଅଂଗପ୍ରତ୍ୟଙ୍ଗ ଯାଏଁ ସଭିଙ୍କ ଉପରେ ପ୍ରକାଶ ପାଇଥାଏ। 
ତେଣୁ ହଠାତ୍‌ ସଠିକ୍‌ ଭାବେ ରୋଗ ନିର୍ଶ୍ଚୟ କରିବା କଷ୍ଟକର ହୋଇଥାଏ । ବୟସ 
ବଢ଼ିବା ସହିତ ଗଳଗ୍ରଚ୍ଧିର ଅସ୍ଵାଭାବିଜତା ଦେଖାଦେବାର ଆଶଙ୍କା ଅଧୁକ ଥାଏ । କିନ୍ତୁ 
ବୟସ୍କା ବ୍ଯନ୍ତିମାନଙ୍କଠାରେ ଦେଖାଯାଉଥିବା ଳକ୍ଷଣାବଳୀ ସାଧାରଣତଃ ଅନ୍ୟାନ୍ୟ 
ରୋଗ ଯଥା ହୃଦ୍‌ରୋଗ, ମଧୁମେହ, ମାନସିକ ଅବସାଦ ଆଦିର ଲକ୍ଷଣଭଳି 
ହୋଇଥିବାରୁ ଚିକିସୂକଙ୍କ ମନରେ ବି ଭ୍ରମ ସୃଷ୍ଟି କରେ। ସେଥୁପାଇଁ କେତେକ କ୍ଷେତ୍ରରେ 
ରୋଗ ଲୁକ୍କାୟିତ ହୋଇ ଅନେକ ଦିନ ରହିଯାଏ। 


ଏସବୁ ସମସ୍ୟାର ସମାଧାନ ପାଇଁ ଡା: ରଥ ଏହି ପୁସ୍ତକରେ ଯେଉଁସବୁ ମାର୍ଗଦର୍ଶନ 
ହଭଛରି ସେସବୁ ସୂଚନା ସାଧାରଣ ପାଠକ / ପାଠିକାଙ୍କ ବିଶେଷକରି ବୟସ୍କ ମାନଙ୍କ 
ଇଁ ଆଶୁ ରୋଗ ନିର୍ଶୟ ଓ ଚି ରିସ୍କ ଦିଗରେ ଉପଯୋଗୀ ହେବ ବୋଲି ଦୃଢ଼ ବିଶ୍ଵାସ । 


ପ୍ରକାଶିକା 


ବିତରକ : 

- = ଏ.କେ: ମିଶ୍ର `ଏଜେନ୍‌ସୀଳ୍‌ ପ୍ରା: ଲିମିଟେଡ୍‌ 
| ବାଦାମବାଡ଼ି, କଟକ 

ଅନ୍ୟାନ୍ୟ ପ୍ରାସ୍ତି ସ୍ଥାନ : 
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